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O  B  S  E  R  VA  T I O  N  S 

« 

Adressées  i  M.  le  professeur  Percy^  par  M.  le  docteur. 
WiUaxane ,  membre  de  la  Légion-d'Honneur  ^  chi- 
rurgien en  chef  d^armée ,  et  de  THôtel  succursal  des 
«rilitaires  Invalides  de  Louvain  y  etc. ,  etc. 


%,J^  Qbsbevatiok.  -^  Sur  quelques  signes  illu'- 
soires  d'emjpyème  de  poitrine  ^etde  suppu^ 
ration  au  jote. 

Xjs  nommé  JVitman,  soldat  invalide^  âgé 
^'environ  trente  anSi  Alsacien  ^  d'un  tempe»  , 
•rament  tenant  du  sanguin  et  du  lymphatique  ^ 
éprouva  à  la  fin  de  laiyer  1U12 ,  une  affection 
^e  poitrine  aiguë  qui  fat  caractérisée  de  périp- 
1*  neumonie  par  le  médecin  de  la  succursale  de 

I^ouvain  ,  mon  collègue.  Cette  maladie  parais* 
çant  s'être  terminée  par  suppuration ,  le  sujet 
iut  tranféré  dans  la  salle  des  oleasés  |  et  s'ofirit 
À  moi  dans  l'état  suivant  : 

14.0.1J.2 


4  M  i  »  B  ç  I  ir  *.    '- 

Respiration  assez  libre;  peu  de  tonx,  rit 
oppressif  y  pi  dç^leur^de  jHDitirii|e  ;3toaigreur 
assez  gralide  j  quoique  l%p)>atitsdit  b^n  et  aue 
la  digestion  se  fasse  bien.  Fièvre  hectique  bien 
CA^gt^r^é^>  Eogt^iÇ^eii^^am  -plutôt  a^Uvimineqx 


pression  du  doigt.  Pouleur  Vive  à  cette  épaule  ^ 
avec  impossibilité  d'éjev^  Ifi  hraa.  correspon- 
dant qui^  auliey  d'être  œ^^^ti^.i  semble ,  au 
contraire  ^  un  peu  plus,  fimaî^ri  que  le  reste 
cliï  corps.  Le  malade  se  tient  couche  sur  le  dos  ^ 
mais  il  asspi*^  i^uelà  doiule^r  sçule  (jif  l'épaule 
l'empêche  de  se  coucher,  sur  le  côté  gauche. 
Le  côté  droit  de  la  poitrine  perquté  f^laus  tçf^t^  ^ 
aa  circonférence  9  rejtidi  yijL  (^^  ^oi^rd.  et  ff  at. 

I^a  doulejur  de  Tépâul^  çt  u^e  légèjre  teipte  1 
de  jâuiie  répandue  sur  tpute  la  peau^  font 
•Oupçoniiet*Ufie  maladie  du  ïoie  ;  mais  Texplo- 
ration  la  plus  attentlve^nly  découvre  ni  sensi- 
bilité |  ni  engorgement;  on  croit  seulement 
Sj^^if  £Mi-dQ9#f^W  4e  là  r^ion  .épigastAîque., 
Apqs  \§  âx^u^Je  drcdt^e  ce  i:mi^t  un  cerHàin  de- 
gré de  rénitence  dans  un  espace,  filoiigé  et  mal 
circonscrit  ;  d'ailleurs  ^  le  malade  dit  toujou^ 
^XB  Vieny  et  lie  se  plUint  qVié  dé  Tëpaule  et  du 
braa,  qu'il  no  peut  Âi'ëuvoiir.  Lisi  pi^sén'ce  de 
|a  plupart  des  signes  de  rempyèitiei  Tàbsénçe 
de  quelques  autres  >  l'incertitude  du  siège  de  la 
Afala<i|ie  me  font  sûspK^hdrë  mon  jugement: 

Cataplasme  émolliéht  sut*  le  côté  de  la  poi- 
trine; Uniment  ammoniacal  sur  Tépaule  ;  ré- 
gime adoucissant  et  restaurant  ;  pa3  de  médi*- 
dameos.  Ces  moyens  sont  continués  pendant 
un  mois  ^  sans  qu'aucun  signe  neuveau  vienne 


m'éclairet:  setilement,  l'etôpâteihent  des  téga« 
mens  de  )a  poitrine  a  diminué  d'étepdue  i  s'est 
circonscrit  Ters  la  base  décrite  cavité.  La  doii* 
leui"  dn  brM  et  de  TépauJe  est  la  inêine)  l'âp^ 
petit  se  soutient»  et  le  roaiade  ie  satisfait  impa-^ 
ném^nt ,  mais  la  iiévre  hectique  a  plus  d'inten-» 
sîté  ;  le  visage  est  décoloré  ^  les  fK>minetteâ 
setilea  sont  enluminées  )  les  veu^t  sont  brillana^ 
d^iin  blanc  perlé  »  et  enfonces  dans  les  orbites^ 
le&  sueurs  de  là  moitié  ifUpérIeure  du  corps  Ont 
atigoienté  ^  et  aved  elles  la  maigreur  et  la  (a,w 
blesse.  Il  n'est  rieti  sutVenn  de  nouveau  da 
côté  du  ipie« 

Dans  ce  danger  pressant ,  yeùs  Recours  à  uil 
remède  douteux  plutôt  que  de  n'en  essayer 
•ucvti.  3e  pratiquai  ropération  de  l'empyèmé 
au  milieu  de  i'^apâtément  qui  Se  trouvait  être 
ik  peu-près  le  lien  d'élection  ^  et  à  l!eiidroit  dé 
Ja  plus  grande  courbure  des  côtes.  Je  lis ,  dans 
leur  direction  >  une  incision  longue  et  profonde 
^  à  raison  de  ^épaisseur  des  téguoiens.  Le  tissik 
'  ceUuiairê  était  l'empli  d'albuinine  concrète  qui 
lui  donnait  l'apparence  du  lardj  les  musoléa 
ifiter-côstaux ayant  été  incisés,  des  adhéi^ençes 
très*  résistantes  m^ém péchèrent  de  pénétrer 
dans  la  poitrine,  et  d'après  l'incertitude  deé 
eiepBSf  je  n'osai  étendre  plus  loin  Tincision 
déia  fort  gran de. 

•  La  seetioB  de  quelques  aî'térioles  dokma 
lieu  à  une  hémorragie  assez  abotidante  qu6 
l'application  dé  l'appareil  fît  néanmoins  cesser. 
Les  jours  suiyans,  dégorgement  séreux  très* 
abondant ,  suppuration.  Bientôt  la  doukur  de 
l'épaule  est  raoïiis  vive,  le  mouvement  du  bfas 
est  plus  fadle  ,  la  fièvre  diminue^  enliti  j  l'état 
dîi  malade  d'amélioré  dà  jour  en  jour  telle- 
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ment ,  qu'au  bout  de  six  semaines  il  sort  Ss 
l*infîrmeriey  ne  conservant  que  quelques  traces 
de  la  rénitence  qui  existait  sous  le  muscle 
droit  et  paraissait  avoir  son  siège  danssagaîne 
aponévrotique  ^  et  qu'un  léger  mouvement  fé*- 
brile  vers  le  soir.  Au  commencement  de  juil- 
let, je  le  revis  entièrement  rétabli^  ayant  re- 
couvré son  embonpoint  et  les  monvemens  du 
bras.    . 

On  voit  y  parce  récit ,  que  la  poitrine  n'a 
point  été  ouverte ,  et  cependant  que  des  acci- 
dens  y  dont  les  uns  faisaient  soupçonner  une 
collection  purulente  dans  cette  cavité ,  les  au* 
très  un  dépôt  dans  la  substance  ou  dansle  voi- 
sinage du  ioie  y  ont  cédé  à  une  simple  incision 
des  parois  de  la  poitrine.  Il  est  vraisemblable 
qu'il  n'y  avait  de  pus  nulle  oart,  mais  peut- 
être  quelqu'exsudation  puruWnte  ou  albumi- 
neuse  de  la;  plèvre ,  dont  le  mode  vicieux  de 
sensibilité  aura  été  changé  par  l'incision  exté-^ 
rieure,  et  l'abondante suppuratioi^séreuse  qui 
en  a  été  la  suite.  N'est  ce  pas  de  la  même  ma- 
nière qu'agissaient  ces  cautérisations  multi- 
liées  y  qu^en  des  circonstances  assez  sembla- 
s  Paul  d^Egine  (i)Fvoulait  qu'on  pratiquât 
autour  de  la  poitrine  ,  et  dont  Pouteau  a  asse» 
inutilement  travaillé  à  rétablir  l'usage  (2)  ? 
Quoique  ce  célèbre  chirurgien  y  et  tous  les 
niédecms  de  l'antiquité  ^  aient  recommandé 
Tadvstion  des  parois  de  la  poitrine,  dans  les 
cas  de  suppuration  à  l'intérieur  de  cette  cavité  y 


pli< 


•m 


•*(i)  jDe  Suppurutorum  adusUone  faciendd,\ii> 

yj-,cap.44. 

^)  Œuvre»  posthumes  y  tooie  premier^  5.*  mémoire^ 
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il  est  à  croire  que  ce  moyen ,  tout  puissante 
qa'il  est  ,  n'a  jamais  épuisé  un  foyer  purulent , 
et  .n'a  été  utile  qu'en  modifiant  la  sensibilité- 
delà  plèvre  y  et  en  rétabKssant  le  mode  d'exha- 
latfen  séreuse  qui  lui  est  prc^re^^dans  des  ca»- 
analogues  à  celui  qui  fait  le  sujet  de  la  pré--* 
sente  obserration. 

II.™«  OBSaEKVATiON  (i),  •— 4$irr  une  chorée  et 
sur  tîitefficaeité  de  quelques  moyens  em^ 
ployés  contre  cette  maladie. 

Gilets  soldat  pensionné ,  âgé  de  4^  ans^ 
fat  transfi^ré  an  mois  de  juin  de  cette  année- 
(  i8i3)  y  d'Epinal  y  où  il  était  retiré  y  et  ne 
pouvait  plus  pourvoir  à  sa  subsistance  et  à- 
celle  de  sa  famiiie  /  à  la  succursale  des  mili- 
taires Invalides  dç  Louvain. 

Cet  homme  y  grande  bien  bâti>  assez  mai* 
gre^  était  couvert  de  gale  et  de  baillons  qui' 
annonçaient  la  plus  profonde  détresse  ;  on  ne- 
put  avoir  aucun  renseignement  ëur  son  compte* 

Tout  son  corps  était  agité  d'un  spasme  clo^ 
nique  presque  continuel;  les  musdes  de  là 
&ce  et  ceux  delà  langue  participant  à  cet  état^ 
lui  faisaient  faire  des  grimaces  épouvantables»  ' 
Les  membres  étaient  également  ailéctés  de- 
Tnn  et  de  l'autre  côtés.  Les  muscles  extenseurs 
des  bras  y  et  sur-tout  ceux  des  doigts  y  entraient 
en  contraction  en  même  ten>ps  que  les  fléchis-» 
seurs  des  membres  abdominaux  y  et  particulier 


(i)  Cette  observation  a  été  lue  par  M.  Percy,  à  la. 
iéAKe  du  d3  décembre  dernier^  de  ^  Société  de  1% 
Faculté  de  Médecine  de  Pans» 
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remisnt  ceux  des  orteils  ;  e^  cet  état ,  quf Iqn^ 
iqis  il  se  lovait  braaquemept  et  se  teoait  droit 
e(  roide  sur  les  taloqs  p  trépignant  et  marquant 
le  pas  sans  avancer.  Il  ne  vqalait;  ni  manger, 
ni  ooirç.  quand  on  l'observait }  m^ln  dès  qi^'il 
était  seul  il  dévorait  ses  a)iiiiens.  Son  visagQ 
exprimait  tantôt  la  fatuité  et  Tidipti^me  ^  taa- 
tôt  le  plus  profond  chagrin.  Rarement  il  ré- 
pondiiit  aux  questions  qu'op  lui  faisait^  à m^ina 
Qu'elles  n'eussipnt  rapport  â^  son  pays  s  à  sa 
Emilie  qu'il  venait  df^  quitter  malgré  lui ,  si 
Ton  en  juge  par  les  larmes  qu'il  répandait  alors 
en  gémissant  à  la  manière  des-enfaus.  Ses  ré- 
ponses étaient  brèves  et  la  parole  rapide^ 

Ce  malheureux  fut  décrassé,  gitén  avec  pfé-* 
caution  de  sa  gale,  et  habillé  çonvçnablementé 
On  lui  fit  entendre  qn'an|BUÔt  que  son  état 
serait  amélioré  on  la  renverrait  chez  lui  ;  mais 
ni  cet  (espoir,  t)i  les  bons  soins  Qu'il  recevait , 
et  dopt  il  se  montrait  reconuaissant  par  tous 
les  signes  du  plus  profond  respect ,  ne  paru- 
rent point  calmer  ses  agitations  ni  adoucir  ses 
regrets* 

*  Xe  p^a  d'éclairctssi^mens  que  je  pouvais  çh- 
tçnir  de  cet  homme,  et  tout  ce  que  j'observais 
en  lui,  me  portait  à  croire  qu'il  avait  souffert 
pendant  long-temps  tous,. les  genrea  de  n^i« 
aère.  J'essayai  d'abord  cç  que  produ^raiei|it  des 
alimens  sains  ,  restaurans,  abondans,  CB,r  il 

Paraissait  affamé  ,  joints  à  la  propreté  ,  au 
renêtre  et  aux  consolations  ;  il  ne  tarda  paa 
à  engraisser ,  mais  sans  aucun  changement 
dans  sa  maladie  ,  àlaquèlle  vinrent  se  joindre 
une  foule  de  phénomi^nes  singuliers  et  très- 
Tariabl^s  ,  tek  que  de  fréquentes  extases  avec 
contorsion  des  yeux ,  et  auapenaion  moment^-- 


, 


née  de  la  sensibilité  et  des  fonctions  des  orga* 
nés  des  sens ,  de  sorte  que  le  globe  des  yeux  qui 
étaient  grandement  ouverts  ^  pouvait  être  tou«- 
chédaboxit  de:» doigt ,  sacs  que  les  paupières  s*y 
•pposassem  j  et  que  du  tabac  en  poudre  mis  sur 
la  iangae ,  qui  se  présentait  souvent  entre  les 
dents  sans  en  être  jamais  bieisée^  ne  paraissait 
y  produire  de  sensation  qu'après  un  espace  de 
temps  plus  ou  moins  long }   d'autres  fois  ^  au 
contraire^  les  sens  avaient  une  telle  suscepti- 
bilité y  une  telle  aenité  ^  que  le  moindre  attou* 
chement  ^  un  rayon  du  soleil ,  un  léger  souffle , 
les  couleurs  vives  i  mais  sur-tout  le  rouge  qu'il 
ne  poo vait  souffrir  ,  lui  étaient  très-^désagréa^» 
bles.  Alors  il  chOTchftit  à  éloigner  les  causes  de 
œs  sensations  pénibles  ^  par  de  petits  mouve-* 
mess  brusques  et  répétés  Ae%  mains  ,  ou  seule-* 
ment  de  l'index ,  que  je  ne  puis  mieux  com pap- 
ier qu'à  ceux  des  singes  ^  ou  des  jeunes  cbats 
avec  leurs  pattes.  Il  paraissait  très-sensible  au 
firoid  y  et  sortait  rarement  de  son  lit  :  uti  moyen 
presqa'infailiible de  le  lui  faire  quitter,  c'était 
de  battre  la  marche  sur  un  meuble,  ou  d'imiteir 
avec  la  bouche  le  son  du  tambour,  et  de  com- 
mander l'exercice  du  fusil)  alors  notre  homme 
se  levait  brusquement ,  et  exécutait  avec  pré- 
cision ^  quoique  du  geste  seulement,  les  divers 
maniemens  d'armes  qu'on  lui  commandait.  Un 
jour  ^  je  m'avisai  de  iaire  jouer  du  violon  de- 
vant lui;  les  àndantes  me  parurent  lui  faire 
ancniie  impression^  mais  les  allegro  Iqi  faisaient 
iaire  des  grimaces  afireuses ,  et  semblaient  ai-* 
lecter  douloureusement  son  oreille.  Cette  cir- 
eonsfânce,  jointe    à   toutes  celles    que    j'ai 
détaillées  ,    me  rappel ièrent   que  PVagler  et 
Ooëze  disent  avoir  pb^eryé  que  la  musique 


produit  des  sensations  désagréables  (  Wtt^r^. 
de  Morbo  mucosoj  pag.  197)9  chez  les  mdi-* 
yidus  atteints  du  ténia  armé;  mon  attention  se 
porta  donc  de  ce  côté.  J'appris  du  malade  que, 
sur  le  même  soupçon  y  on  lui  avait  fait  prendre- 
dans  son  paya  beaucoup  de  vermifuges  ;  qu'il 
avait  rendu  quelques  vers  dont  il  ne  put  me 
faire  connaître  la  formée  ;  mais  cette  décou- 
verte f  dont  je  m'applaudissais  y  fut  inutile  ^ 
car  il  ^e  fut  pas  possible  de  décider  cet  homme 
à  prendre  plusieurs  espèces  de  médicamens 
an  thelmin tiques  y  que  je  variai  et  mas<|uai  de 
diverses  manières  y  et  toujours  en  vain  ;  lea 
premiers  ^u'il  avait  pris  l'avaient  tellement 
rebuté^  disait-il  ^^  qu'il  ne  pouvait  pi  As.  en 
prendre  9^  et  je  fus  obligé  ci'y  renoncer  pour 
tenter  des  moyens  empyriques  qui  ne  répu- 
gnaient pas  autant  au  malade. 

Le  27  de  juin  y  il  prit  matin  et  soir  un  grain 
d'oxyde  de  zinc  sublimé;  cette  dose  fut  aug- 
mentée graduellement  9  de  sorte  que  le  28  juil* 
let  il  en  prenait  trente  grains  par  jour  sans- 
effet  sensible.  Il  était  dans  le  même  état.  Toua 
les  muscles  d'une  partie  y  comme  le  cou  »  lea 
épaules»  les  cuisses,  étaient  souvent  agités  de 
mouvemens  convulsifs  ou  de  contractions  dou-. 
loureuses.  Lorsque  les  doigts  étaient  fortement 
4rendus>  le  moindre  effort  pour  les  fléchir  pa<- 
ralssait occasionner  une  douleur  vive;  maisen 
général  le  malade  est  très-douillet. 

l^  4  ^o^^  f  j'essayai  l'extrait  de  datura 
^iramoniiim  y  que  j^avais  fait  préparer  moi« 
môme  en  Espagne»  pour  un  autre  usage  :  il  eu 
prît  d'abord  matin  et  soir  un  demi-Eraiin  tri* 
turo  avec  le  sucre.  Cette  dose,  portée  ensuite 
4  V"   g^4i>  ^etix  fois  le  jour,-  cofitinuén/ 


cnspenâae  j  pois  reprise  encore  y  occasionna 
de  rassoapissement ,  des  cléiaiUaiices ,  et  paruc 
dimmuer  les  conTiiIsiona.  Dans  Jes  premiers 
joiirs  de  septembre ,  il  enC  uqe  fluxion  sur  la 
mâchoire  supérieare  y  puis  tm  énorme  furoncle 
a  la  fesse  droite.  L'extrait  fnt  suspendu.  Ces 
accidens  étant  dissipés ,  le  malade  sembla  êlre 
mieux  ;  aes  facultés  intellectuelles  parurent 
pins  libres.  Il  se  promena  quelquefois  à  l'aide 
de  béquilles  dans  les  salies  ou  dans  la  cour  de 
llnfirinerie.  Un  jonr  qo*il  se  trouvait  à  la  porte 
de  la  rue  ^  dans  le  momejlt  qu'un  détachement 
d'inianterie  passait  tambotir  battant ,  il  se  mit 
à  la  file  et  voulut  suivre.  Il  évitait  de  se  pro- 
mener à  a  jardin  à  cause  des  capucines  en  fleurs 
qui  s'y  trouyaient  en  grande  quantité  ^  et  dont 
la  couleur  Paffectait  désagréablement.  La  vue 
d'an  miroir  semblait  aussi  lui  déplaire  ^  et  il 
l'évitait  en  cachant  sa  figure  dans  ses  mains. 
L'extrait  de  stramonium  fut  repris  et  porté 
successivement  jusqu'à  sept  grains  deux  fois 
le  Jour,  sans  amélioration  notable^ 

Le  2  octobre^  je  lui  ai  fait  prendre  une  pilule 

d'un  quart  de  grain  de  cuivre  ammoniacal  ^ 

deux  fois  le  jour,  et  successivement  en  au^* 

mentant  par  quart  de  grain ,  jusqu'à  un  grain 

et  demi  deux  fois  le  jour.  Son  état  a  paru  etii^  ' 

pirer;  il  s'est  plaint  de  coliques,  et  cet  essai 

n'a  pas  été  poussé  plus  loin.  Aujourd'hui  Tétat 

de  cet  infortuné  est  le  même;  il  est  triste  ,  h\^ 

leqcicux ,  est  plusieurs  jours  sans  pouvoir  ou 

vouloir  parier  j  d'autres  fois  il  répond  par  des 

sons  inarticulés  à  la  manière  des  muets.  Il  y  a 

9Delqttê  temps  qu'il  a.  failli  suffoquer  pendant 

unsccésde  monvemens  convulsifs  des  muscles 

do/arjnx.  XJne  gorgée  d'eau  fraîche  qu'il  a  pu 


\ 
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avaler  $  a  dissipé  comme  par  enchantenxeiA  ctf 
dangereux  phénomène.  Les  agitationa  convul-*. 
31  ves  des  muscles  continuent ,  mais  n'ont  guèrea 
lieu  que  lorsqu'on  ^'occupe  de  lui ,  et  qu'oi^ 
excite  son  attention  ^  les  meiabrea  abdomipiaax; 
sont  faibles  et  très-amaigri8>  quoique  le  reste 
du  corps  soit  en  bon  état«£i'appétit  est  grande 
et  la  santé  en  général  asse^  bonne. 
•  Ce  qui  ^  m'a  paru  ïe  plus'  remarquable  dana 
ce  fait ,  c'est  Tige  du  sujets  qui  n'est  pas  celui 
où  cette  maladie  a  coutume  de  se  montrer  | 
c'est  l'airection  convcrlsive  occupant  également 
les  membres  de  Tua  et  de  l'autre  côté^j  c'est 
enfin  l'inefficacité  de  quelques  remèdes  empy« 
riquement  recommandés  contre  cette  maladie  ^ 
que  je  soupçonne  encore  entretenue  par  la 
présence  d'un  pu  de  plusieurs  ténia  ,  ce  qui 
me  fait  regretter  de  ne  pouroir  ^  par  aucun 
moyen  ,  yaiiocre  l'obstination  du  malade  à  ne 
prendre  aucun  des  remèdes  propres  à  expulser 
ces  animaux  parasites.  J'aurais  volontiers  es^ 
sayé  le  nitrate  d'argent  que  Franck  le  jeune  di  t  j^ 
dans  son  Voyage  en  Angletterre ,  être  employé 
avec  succès  à  Tnâpital  de  Saint-Barth^lemy ,  cIq 
Londres;  mais  j'ignorais  le  mode  d'administra-» 
tion  de  ce  dangereux  remède  ^  et  craignait  d^ 
nuire  h  ce  malheureux  au  lieu  de  lui  être  utile« 
Siprodesse  non  possis  ^  saltem  ne  noceas* 

Ill.'n^  O^^TLViV  k-tio^ . '^  Suffocation  subite  par 
une  cause  aaitre  que  celle  à  laquelle  Of% 
pouvait  raisonnabtement  l'aUribuer. 

• 
Dans  l'automne  de  1812  ^  un  soldat  invalide 
Agé  d'environ  trente  ans  ^  entra  à  l'infirmerie 
de  la  suûcursate  f  avec  un  gonflement. conaldé^ 
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fibk  de  la  parotide  droite^  participant  dix 
phlegmon  et  de  l'œdème  y  et  stirve^iu  spontaDé- 
mentx.  Quoique  les  aiiectiona  catar/oales  pré- 
domùiassent  alors ,  et  que  ce  capaçtète  parût 
être  celui  de  la  maladie  que  j'avais  sous  les 

Jjreaz ,  le  Sufet.étant  jeqne  etasçezyigourèux'^ 
e  pouls  fbrx  et  développé  ^^  je  presoâyis  le  pre-* 
mier  jour  une  saignée  médiocre,  et  sur  la 
tumeur  une  embrocatiou  avec  lé  liuiment  âm- 
momkcai  et  on  cataplasmcf  émoHient.  Letroi** 
sième  fotxtj  je  fis  vomii*  letualade.  Lé  sixième, 
an  matin,  comme  il^ se  levait ,  il" tôinbàals^- 
phyxié  dans  les  bras  d'un  iniîrttiier  :  le  c)iii*ur- 
gieio  dé  garde  accourut , 'ïuaid  il  atait  déjà 
cé^é  de  vivre:  Il  est  à  remarquer  qu'après  té 
vômitil  ce  malade  se  trouvait  très- bien  ;  et  que 
x|i  la  respiration ,  ni  la  déglutition  n'étaient 
gênées  à  un  point  remarquable. 

Scirprisde  cette  mort  imprévue ,  je  l'attribuai 
d*a.bord  à  lit  rupture  d'un  abcès  aux  environ!^' 
de  la  gloiti? ,  et  à  la  chute  subite  d^une  grande 
qqaiitité  de  pus  dans  le  larynx  et  la  trachée'- 
artère.  En  ouvrant  le  cadavre,  je  vis  que  la 
tucfteur  de  la  parotide  faisait ,  à  la  vérité , 
saillie  dans  rarrlère-bouche ,  mais  il  n'y  aveiSt 
ni.  crevasse^  ni  trace  de 's.uppuràtion  de  ce 
c0té  I  et,  à  mon  grand  étonnement ,  je  trouva 
Ponverture  de  la  glôttô  recouverte  par  un  très- 
gros  flocon  de^mucosixés  épaisses  et  visqueuses 
^oi,  en  tombant  des  cavités  nasales,  ayalent 
teRemi^nt  obstl-ué  cette  ouverture ,  que  l'air 
contenu  eti  ce  moment  dans  les  poumons  et  lé 
conduit  aérien  ,  '  n'avait  pu  la  débarrasser  en 
Replaçant  lé  flocpn  par  une  forte  expiration  et 
iDie secousse  dé.  toux. 
Cette  cause  slir^Hèrê  et  peûcOmibune  d'aa- 
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avait  pçrdo  la  vue  de  Toeil  droit ,  et  que  cet  œil 
avait  cUâ^gé  de  couleur  à  la  suite  d'une  brù-» 
lure  par  la  poudre  àcapou  f  causée  par  la  mal- 
«drease  d'un  homme  du  troisièxue  rang  faisant 
feu  derrière  iui  qui  se  triHIva^t  ^u  preaiier  ^ 
lequel  lui  avait  aporocl^é  le  bout  di|  tosil  très- 
prè$  de  la  tempet  éomitiept  concevoir  Un  chaur 
gepent  de  couleur  de  Hrispar  une  telle  cause  f 
Cpmoie  ni  iWl,  pi  les  paupières  »  pi  la  tempe, 
ne  portent  aucune  trace  de  cette  espèce  de 
brûlure ,  qu'il  est  facile  de  reconnaître  par  les 
tache$  que  les  grains  de  poudre  laissent  dan^ 
la  peau  9  je  suis  porté  à  croire  que  cet  homme 
-voyant  que  son  œil  vert  avait  été  souvent  up 
objet  d^étonnement  et  d^uh  examen  curiènx, 
se  platt  à  mettre  du  merveilleux  dans  son  récit , 
afin  d'intéresser  davantage ,  et  qu^ifest  néavec 
disparité  des  yeux ,  qui  ne  l'a  point  empêché 
de  servir.  Ouant  à  là  paralysie  du  nerf  op- 
tique,  et  à  la  destruction  d'uifie  partie  dea 
adhérences  du  çrystàllin^  qui  oQl  été  une  dès 
causes  de  sa  réformé ^  elles  ont  pu  être  ocçar 
tionnées  par  l'explosion  du  coup  dé  nxsil , 
et  la  violente  commotion  que  l'œil  a  dû  eu 
iSprouvci*. 
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Point  de  testicules  apparens;  ces  organes 
étaient  très-certainement  renfermés  dans  le 
ventre ,  puisque  le  sujet  ^  assez  petit  de  taille , 
mais  gros ,  trapu  et  carré  ^  avait  de  la  barbe 
noire  et  la  voix  forte. 

Enfin 9  toutes  ces  parties  recouvertes  de 
poils  comme  dans  l'état  ordinaire.  Le  lieu  et 
les  circonstances  ne  m'ont  pas  permis  de  pous- 
ser plus  loin  mon  examen^  ni  de  faire  beau- 
coup de  questions  à  cet  individu  si  maltraité 
par  la  nature. 

Je  remarquerai  qu'il  n'y  avait  pas  ici  absence 
des  tégnmens,  et  renversement  de  la  vessie 
avec  suintement  continuel  d'urine  par  les  ure- 
tères s'onvrant  à  l'extérieur  .sur  la  surface  de 
la  tumeur  y  vice  de  conformation  qui  n'est  pas 
très-rare  :  chez  mon  conscrit ,  ces  canaux  pa* 
Taissaient  s'ouvrir  très-près  du  demi-canal  qui 
sillonnait  le  gland  ^  et  du  col  de  la  vessie  qui  p 
selon  toute  apparence^  est  très-petite  et  n'a 
pas  ,de  sphincter*  Je  ne  connais  pas  de  cas 
semblable. 

y.iné  OBSxavAtioK.  —  Changement  de  couleur 

de  l*iris. 

Jean- Baptiste  Van^Billoen^  soldat  pen- 
yionné  et  retiré  dans  l'arrondissement  de  Lou- 
yain ,  a  l'œil  gauche  d'un  bleu  de  ciel  clair  et 
pnr^  et  Tceil  droit  du  plus  beau  vert-pré  qu'il 
fioit  possible  de  voir  ;  ce  même  ceil  est  atteint 
de  goutte  sereine  y  et  le  crystailin  m'en  a  para 
}>ranlant  ^  sans  cependant  être  cataracte.  Inter- 
tùgésat  la  cause  de  cette  singulière  différence 
^aos  Ja  coulent  de  ses  ^eux,  il  me  dit  qu'il 
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Verg  le  milieu  d'avril ,  M.  Bellamy  éytoxxsK 
au  genou  droit,  une  douleur  qu'il  crut  de 
nature  rhumatismale  :  il  avait  déjà  ressenti 
par  fois  une  douleur  semblable  les  deux  années 
précédentes  ,  et  s'était  procuré  du  soulagement 
par  des  aif  usions  d'^eau  froide  sur  cette  partie.  Le 
fj  de  juin ,  le  mal  ayant  augmenté ,  il  me  fit 
fdemander  quelqxie  chose  pour  le  soulager.  Je 
hri  envoyai:  des  bois  composés  d^un  grain  de 
Cfflo^mel'y  (îerdeux  grains  de  camphre  et  d'ipé- 
cacnanha ,  et  de  la  même  qxiantité  de  pilules 
savonneuses;  je  lui  ordonnai  d'en  prendre 
deux  chaque  soir  ,  et  de  boire  deux  fois  par 
jour  deux  cuillerées  à  café  de  teinture  dequin- 
Cfuina  ^Huxham  ^  dans  dur  thé  de  trèfle  d'eau 
ou  ménianthe. 

Lorsqu'il  eut  pris  ces  remèdes  pendant  en- 


en  voulant  la  secourir^  fut  ansei  raotdu  à  la  jambe.  On 
vua  ti^  suice  &  aBiflctatii 

La  blessure  de  M.  BeUamy  fut  bientôt  dbatrisée.,  et 
M  parait  qu'il  n*y  pensa  plus  ;  heureusement  pour  la 
fitie y  lasieme ne  guérit  pas  si  promptement ,  le  mal 
#iiipira  et  résista*  aux  moyeasr  curatifk  que  lui  opposa  un 
jeune  chirurgien  auquel  elle  s'était  adressée.  Le  docteur 
FothergiU  apprit '^  daos  h  suit^ ,  qu'elle  était  entrée 
«tans  ua  iles-faôpitaux  4e  'la  ^îllede  Londres ,  pour  autrd 
cause  ;  que  sa  plaie'  avait  continué  d^éfre  loag^teopi 
dans  un  état  d'ulcération ,  et  qu'enfin  elle  était  bien 
poEtante-le  119  aiaàt  Y774'.  U  observe  qu'elle  échappa  à  la 
maladie  ,  quoiqu'elle  eût  été  modue  la  première  et  de 
la-manière  la  plus  grave.,  tandis  que  son  maître  perdit 
la  vie  ,  et  il  eroit  que'  d'est  à  W  plaie  qu'êtle-  dat*  sott 

«alut. 
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yiron  six  jours ,  il  lui  survint  un  chatouille- 
ment  extraordinaire  dans  l'urètre  ^  une  con- 
traction douloureuse  du  scrotum  et  de  la  verge^ 
une  émission  de  semence  1  après  avoir  uriné  » 
et  de  fréquentes  envies  de  rendre  ses  urines. 
Alarmé  par  ces  symptômes ,  qu'il  attribuait 
aux  médicamens  que  je  lui  avais  prescrits^  il 
voulut  les  discontinuer ,  et  suivre  un  régime 
doux  à  tous  égards.  ^ 

Le  16  de  juin  ,  il  m'envoya  chercher  dès  le 
matin  ^  se  plaignant  d'avoir  eu  urie  nuit  très* 
agitée  ,  et  il  me  dit  que ,  quoiqu^il  eût  mangé 
du  pain  et  du  beurre  comme  à  son  ordinaire 
pour  son  déjeuner^  il  ne.  pouvait  avaler  spn 
thé  sans  difficulté}  il  essaya  devant  moi  d'en 
mettre  un  peu  dans  sa  bouche ,  mais  ce  ne  fut 
qu'ayec  la  plus  grande  agitation.  Me  rappe- 
lant qu'il  avaijt  été  mordu  ^  et  craignant  le3 
suites  de  cet  accident  ^  sans  toutefois  manifes- 
ter  mes  craintes^  je  lui  proposai  d'appeler  un 
médecin  ;  il  parla  du  docteur  FothergilL  Je 
fUs  le  trouTer  de  suite  ;  je  l'informai  de  ce  qui 
s'était  passé,  et  je  l'accompagnai  (i).  Le  doc-- 
teor  FothergîU  trouva  le  malade  assis  dans  sa 
salie  à.inanger,  sans  autre  ccpparence  d*indis- 
positlon  qu'un  P^^  de  pâleur  •  ayaât  lair  gai  , 
ep&xk  rien  n^annonçant  chez  lui  le  mal-aise  ou 
r^Qxiété;  Il  décrivit  très-^bien  ^e,%  douleurs  , 
auxquelles  il  donnait  lie  nom  de  rhumatisme  , 
et  qui  Favaient  engagé  à  demânâér  dû  âèCûufS; 
il  parla  deb  ^ilules^t  de  l'opiUioB  où  il  était 
qu'elles  ayaient  augmenté  $on  ipal  y  mais  lors- 

.  ,  ■  * ■ . : ■ 

(d)'Jusqu'ici  c'est  M*  French  qui  a  parlé  \  le  reste  d# 
la  narration  est  du  docteur  FoihèrgiU^ 

a.. 
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quatre  en  quatre  heures  un  bol  composé  d'un 
scrupule  de  cînnabre  natif,  et  d'un  demi-scru- 
|)u]e  de  musc,  puis  de  faire  prendre  de  la 
iiourriiure,  telle  que  des  fruits  ou  autre  chose 
qui  conviendrait,  au  malade  ,  et  le  plus  qu'il 
serait  possible. 

On  informa  sa  famille  deTétat  fâcheux  dans 
lequel  il  se  trouvait ,  et  je  demandai  une  con-^ 
sultation  pour  le  Soir  même ,  et  Je  plutôt  qu'on 
pourrait.  On  choisit  le  docteur  Pf^atson;  nous 
nous  réunîmes  à  cinq  heures,   et  Tpn    nous. 
apprit  ce  qui  suit  : 

Le  malade  avait  pris  deux  de  ses  bols,  plu*, 
sieurs  morceaux  de  pain  trempés  dans  du  vin , 
quelques  fraises  et  un  peu  de  pudding  (i), 
mais  il  n'avait  pas  essayé  de  boire.  Nous  Ten-. 
gageâmes  à  le  faire  devant  nous  pour  notre 
propre    satisfaction;  il    y   consentit    sur-le- 
champ.  On  lui  apporta  un  peu  de  boisson  ;  il 
la  jeta  promptement  dans  sa  bouche,  et  Tavala 
avec  une  difficulté  et  un  trouble  extrêmes  ;  au 
moment  que  la  liqueur  toucha  le  gosier,  tous 
les  muscles  destinés  à  la  déglutition  parurent, 
entrer  en  convulsion. 

Il  répéta  au  docteur  Tfalson  >  très-intelli- 
giblement et  complètement  ce  qu'il  m'avait  dit 
dès  le  matin.  Il  avait  l'air  pâle ,  très-agité  et 
défait ,  et  se  plaignait  d'une  soif  extrême  et  de 
Timpossibilité  d'avaler  aucun  liquide.  Sa  lan- 

Î;ne  était  blanche^  mais  ne  paraissait  pas  sèche. 
1   était  continuellement  occupé  à    fkire  des 


(i)  Mets  usité  en  Angleterre  ,  que  1  on  prépare  ordi- 
nairement avec  de  la  mie  de  pain ,  c|es  œufs ,  du  raisia 
et  du  liiit ,  dont  il  v  a  d'aitleUrs  plosîeurs  espèççj. 
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elfôrts  considérables  pour  rameoer  et  rejeter 
le  phlegfue  visqueux  et  tenace  qui  enduisait 
Tarrière-boache.  » 

La  chaleur  de  Ja  peau  était  modérée,  mars, 
son  pouls  était  vite  ,  dur  et  irrégulier;  il  avait 
de  violentes  palpitations  de  cœur  qu'il,  nous  fit 
sentir  en  nous  mettant  la  main  sur  la  région 
précordiale.  Du  reste  y  il  avait  Tesprit  parfaite* 
meut  sain  ,  et  quand  ses  eilorts  pour  rejeter  sa, 
salive  visqueuse  lui  permettaient  de  parler,  il 
BOUS  répondait  pertinemment.  Il  avait  fort  peu 
uriné  depuis  le  matin  :  le  tiraillement  du  scro-^ 
tuui,  comme  il  l'appelait,  continuait  toujours  ^ 
ainsi  que  l'émission  de  semence.  Le  sang  tir^ 
dans  la  matinée,  présentait  quelques  faiblea 
apparences  d'inflammation;  le  caillot  était 
ferme  ,  et  ûJQrait  de  légères  traces  de  couenne  ^ 
mais  la  sérosité  était  très- jaune.  Il  n'y  avait 
point  en  d'évacuations  alviiies  dans  la  journée  ;; 
en  un  mot ,  il  était  évident  que  ie  mal  avait 
augmenté  depuis  le  matin. 

Après  avoir  considéré  mûrement  cet  état  da 
choses  ,  et  lé  danger  qui  en  résultait ,  noua 
convînmes  : 

Qu'on  donnerait  un  lavement  aiui  de  provo* 
qner  une  selle  ou  deux  ;  qu'où  mettrait  le 
malade  dans  un  bain  chaud  au  degré  de  tem-^ 
pérature  qui  lui  serait  le  plus  agréâj^le',  et 
qu'on  l'y  laisserait  aussi  long*^ temps  qu'il  le 
trouverait  bon  ; 

Qu'à  son  retour  on  lui  ferait  prendre  un  la-* 

yement  d'une  pinte  de  lait  et  d'eau  ,  et  qu'on 

réitérerait  ce  remède  aussi  souvent  qu'on  pour* 

rsft  le  faire  convenablement,  puis,  qu'on  admi« 

iiistrerait  dans  le  dernier  de  ces  elystères  un 

gros  do  poudre  de  Payer. 
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Qu'il  se  frotterait  lui  même  les  jambes  et  les 
cuisses  avec  deux  gros  d^onguent  mercuriel 
fort ,  aussitôt  qu'il  serait  sorti  du  bain ,  et 
qu'il  tâcherait  d'avaler  le  plus  de  nourriture 
qu'il  pourrait. 

Nous  le  vîmes  le  lendemain  17  >  de  bonne 
heure  |  et  l'on  nous  apprit , 

Que  le  lavement  laxatif  avait  produit  Teifet 
désiré  ;  que  le  bain  chaud  avait  beaucoup  sou- 
lagé le  malade  pendant  qu'il  y  était  plongé  ;  de 
éorte  que  ses  souffrances  ^  comme  il  le  disait 
fort  bien  y  avaient  été  suspendues  pour  un  mo^ 
ment.  Elles  étaient  revenues  avec  un  surcroît 
de  violence  \  pendant  la  nuit  :  les  lavemens 
avaient  été  réitérés  plusieurs  fois^  et  l'onguent 
applique- 
Nous  trouvâmes  qull  avait  passé  une  nuit 
très^agitécy  sans  sommeil^  sans  pouvoir  rester 
tranquille  un  instant. 

Sa  physionomie  dénotait  un  abattement  con- 
sidérable^ quoiqu'il  ftt  des  efïorts  pour  le  ca- 
cher. Quelquefois  il  était  calme ,  d'autres  fois 
agité  ;  il  parlait  beaucoup ,  mais  sensément.  Il 
avait  dans  ce  moment  un  flux  copieux  de  salive 
moins  visqueuse  ;  sa  langue  était  blanche  et 
humijdcy  mais  chargée }  son  pouls  était  très- 
TÎte  y  petite  dur  et  irrégulier;  ses  mains  étaient 
lutôt  froides  que  chaudes.  Il  avait  uriné  dans 
a  nuit  avec  moins  de  difficulté»  et  sans  émis<^ 
aion  de  semence;  le  tiraillement  ou  affection 
spasmodique  du  crémaster  avait  cessé.  £n  gé- 
néral ,  ses  forces  et  ses  facultés  morales  parais- 
saient moins  afiaiblios  qu'on  aurait  dû  s'y  at- 
tendre ,  vu  le  peu  de  nourriture  qu'il  prenait , 
Tagitation  et  l'in&omnie  qu'il  éprouvait. 

Après  avoir  pesé  ces  différentes  circonstan* 


r, 
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ces  y  et  obsenré  que  rëcouIemenC  de  salive  était 
plus  copieux  f  la  langue  plus  humide  y  la  soif 
moins  vive ,  le  spasme  du  créinaster  dissipé  y  et 
qae  malgré  cela  la  diiïîculté  d'avaler  n'avait 
pas  diminué  ^  qu'il  n'y  avait  toujours  point  de 
sommeil ,  mais  que  la  tête  était  encore  saine  ; 
que  le  pouls  continoait  d'être  dur  et  accéléré; 
qu'il  y  avait  hier  quelque  apparence  d'inflam- 
mation dans  le  sang  ;  que  Je  bain  avait  pro- 
curé do  soulagement,  et  au  moins  une  suspen* 
sion  temporaire  des  douleurs ,  nous  con- 
vînmes y 

Que  notre  malade  serait  saigné  debout  (i)  y 
autant  que  ses  forces  pourraient  le  permettre  j 
qu'on  le  mènerait  au  bain  chaud  ,  et.  qu'il  y 
resterait  aussi  long-temps  qu'il  s'y  trouverait 
bien;  qu'on  lui  donnerait  un  lavement  de  lait 
et  d'eau  y  avec  addition  d'un  drachme  de  pou- 
dre de  Dover  j  à  son  retour  du  bain  j  et  qu'im* 
médiatement  après ,  aussitôt  que  cela  pourrait 
être  fait  convenablement  y  on  lui  frotterait  les 
jambes  et  les  cuisses  avec  une  demiH>nce  d'on- 
guent mercuriel. 

Nous  ordonnâmes  en  outre  de  préparer 
vingt  pilules  avec  un  scrupule  d'extrait  thé- 
baïque  (2) ,  et  d'en  faire  prendre  trois  à  la  sor- 

(t)  MM.  JFothergill  et  Watson  en  agissant  ainsi  ; 
avaient  pour  but  de  ne  pas  trop  réduire  les  forces  du 
Bialade ,  bien  convaincus ,  disent-iti  ,  que  dans  cette  y 

situation  il  ne  pourrait  y  sans  défaillir  beaucoup  plutôt 
fi'étaot  assis  ^  ou  dans  une  position  horizontale  ^perdra 
BDe  zsai&L  grande  quantité  de  sang  pour  lui  être  nui- 

Ait. 
(a)  Opium  purifié  par  la  digestioa  tlans  Tesprit-de^ 
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tie  du  bain  y  et  deux  toutes  les  heures  f  jusqu'à 
ce  qu'il  y.  eût  de  la  disposition  au  somojetl. 

A  cinq  heures  du  soir,  nous  retournâmes  )e 
Toir  ;  il  npus  reçut  avec  un  vii' transport  de  joie^ 
et  noua  décrivit  eu  termes,  très-énergiques  le 
plaisir  et  le  bien-être  que  le  bain  lui  avait  fait 
éprouver ,  et  Tespoir  qu'il  ayait  maintenant 
d'être  bien  tût  rétabli. 

Une  grande  quantité  de  phlegme  visqueux 
lui  découlait  continuellement  dans  la  bouche  ^ 
et  il  était  constamment  occupé  à  le  rejeter; 
car  il  semblait  que  cette  salive  produisît  le 
inême  efiet  sur  les  organes  de  la*  déglutition 
lorsqu'il  essayait  de  l'avaler  ^  que  tout  autre  ^ 
liquide^  et  qu'elle  lui  causât  une  incommodité 
extrême.  Pour  se  débarrasser  de  ce  fluide  qui 
le  gênait  si  fort,  au  moment  qu'il  le  sentait 
tomber  dans  sa  gorge,  il  faisait  une  expiration 
subite  et  violente  »  comine  s'il  avait  voulu  l'ex- 
pulser avec  une  force  et  une  promptitude  ex- 
traordinaires.Cette  expiration  produisait  un  son 
oui  ne  paraissait  pas  différer  beaucoup  de 
1  aboiement  sourd  d'un  chien. 

Lorsqu'il  n'était  point  occupé  à  faire  ces 
efforts  y  il  parlait  continuellement ,  mais  d'une 
manière  suivie.  Ses  yeux  avaient  une  vivacité 

Earticuliére ,   et  tous  ses  mouvemcns  étaient 
rusqueset  violensjson  pouls  était  vite,  dur^ 
.   quelquefois   trcmblottant   et    irrégulier   :    ses 
mains   étaient  presque   froides   et    couvertes 
\  d'une  sueur  visqueuse ,  et  cependant  la  chaleur 


yin ,  la  filtration ,  et  ensuite  l'é vaporation ,  jusqu'à  CfOO^ 
ai&taoce  d  extrait* 


do  reste  de  son  corps  n'était  point  extraordU 
naire. 

Il  nous  dit  qu'il  avait  pris  nne  bonne  quan^ 
tite  de  noarriture  dans  le  cours  de  la  jounïée  : 
en  nous  en  inForoiant ,  nous  trouvâmes  qu'elle 
n'excédait  point  celle  qu'il  avait  mangée  le  jour 
précédent ,  et  qu'elle  se  réduisait  à  quelques 
morceaux  de  pain  trempés  dans  le  vin ,  à  un 
peu  de  pudding  j. et  k  deux  ou  trois  tranches 
d'orange  de  la  Chine  ^  fruit  qui  lui  plaisait 
beaucoup.  Il  n'avait  point  voulu  prendre  de 
"nos  pilules. 

Avant  d'aller  au  bain  ^  il  désira  d'être  rasé* 
On  y  consentit  de  suite;  toutefois  ce  fut  une 
opération  nlus  fatigante  qu'il  ne  s'y  attendait  t 
Du  moment  que  l'écume  du  savon  toucha  son 
visage^  il  tomba  en  arrière  avec  étpnnement  ;la 
partie  une  fois  mouillée  >  ilsupportaiacileinçnt 
qu'on  y  revînt  -,  mais  chaque  endroit  npu?eAil 
que  l'on  savonnait  lui  causait  une  émotion  çon^ 
sidérable.  L'appUcation*d*vin  rasoir  produisit  , 
jusqu'à  un  certain  point ,  un  effet  pareil;  ^n-* 
fin  y  chaque  mouvement  nouveau  lui  inspirait 
de  nouvelles  alarmes ,  et  excitait  un  certain 
degré  d'agitation  et  d'anxiété^  Il  s'en  aperçut 
bien  lui-même  :  ce  Je  suis  narturellement  vif  et 
»  emporté^  nous  dit-il  ^  et  quand  je  serai  guéri 
a>  de  mes  maux ,  j'espère  que  vous  m'aiderea  A 
»  me  corriger.  » 

Pendant  qu'il  était  dans  le  bain  y  la  personne 

3 lui  le  gardait  prit,  sans  mauvaise  intention  , 
e  Veaa  chaude  dans  sa  main  y  et  la  lut  répan-» 
dit  sur  la  tête  et  sur  la  figure,  qe  qui  l'afiécta 
beaucoup   :    il  nous  décrivit  avec  emphase  le 
déplaisir  que  cela  lui  É^vaît  causé  dans  le  mo-, 
meut}  puîâ   il  ^ajouta  avec  léne  grande  appâ- 
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rence  de  satisfaction ,  qu'il  avait  si  fort  vaincu 
sa  répugnance,  qu'il  s'était  versé  lui-rnême  de 
Teau  de  cette  façon  et  avec  sa  propre  main. 

Ce  fut  en  parlant  de  cet  événement  qu'il  pro* 
xionça  le  mot  à^hydrovhobie  >  observant  que 
sa  maladie  y  ressemblait ,  sans  nous  donner 
cependant  le  moindre  su^et  de  craindre  qu'il 
eût  quelque  idée  d'être  attaqué  de  cette  fatale 
affection. 

Il  n'avait  pas  dormi  un  instant  depuis  qu'il 
éprouvait  de  Thorreur  pour  les  liquides  j  il 
répétait  souvent  la  satiskctton  qu*il  avait  eue 
dans  le  bain  ,  et  souhaitait  d'y  entrer  de  nou-^ 
veau»  Nous  y  consentîmes  y  et  nous  orilonnâ- 
mes  qu'on  l'y  conduisit ,  et  qu^il  y  ftstât  aussi 
long-temps  qu'il  le  voudrait. 

Mais  chiique  nouveau  mouvement  devenait 
pour  lui  d'une  difficulté  extrême;  il  avait 
peine  à  s'habiller  et  à  se  déshabiller;  il  fa^ltut  le 
prier  beaucoup  pour  entrer  dans  l'eau  ;  il 
mettôit  un  pied  dans  la  baignoire  ,  puis  le  re- 
tirait avec  précipitation  :  à  la  fin  cependant  il 
se  laissa  décider  à  y  entrer;  le  souvenir  du 
bien-être  qu'il' y  avait  éprouvé,  joint,  à  une 
résolution  courageuse  qui  ne  l'abandonna  ja- 
mais j  l'emporta  sur  ses  craintes ,  et  il  y  resta 
})resque  une  demi-heure.  On  le  ramena  che^ 
ui  vers  les  neuf  heures  ;  il  refusa  de  prendre 
les  pilules  que  nous  lui  avions  ordonnées,  et 
toute  autre  espèce  de  remède;  il  devint  inquiet 
et  chagrin  »  et  tomba  bientôt  dans  le  délire^ 
mais  sans  fureur.     * 

Après  être  resté  dans  cet  état  pendant  envi- 
ron deux  heures ,.  ses  forces  s^épuisèrent  ^  il 
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pencba  doucement  8a  tête  sur  son  oreiller ,  et 
à  minuit  et  cleuii  il  expira  (i). 

On  avait  cherché  à  voir  l'état  de  la  partie 
mordue  pendant  qu'il  s'habillait  au  sortir  du 
bain  ,  et  de  façon  à  ne  point  l'inquiéter ,  mais 
ce  fot  sans  succès.  Après  la  a)ort  on  l'examina 
avec  attention^  sans  y  découvrir  là  plus  légère 
trace  de  lésion. 

Cette  observation ,  qui  m^a  paru  digne  d'être 
connue  y  se  rattache  qa^urell^inexit  à  celle  qu'a 
publiée  dernièrement  M»  ScAdolired ,  dans  le 
supplément  de  la  Gazette  de  Calcutta^  et  que 
M«  rictet  y  de  Genève 9  a  'traduiie  de  l'anglais , 
et  lue  à  l'Institut  de  France  (2).  La  manière 
sage  et  judicieuse  dont  MM;  Fothergill  et 
JVatson  se  sont  conduits  dans  ce  cas  j  est 
digne  d'être  prise  poàr  modèle  ; -et  il  est  pro- 
bable que  les  bains  et  les  lavemens  ^  joints  à  la 
faignée  v  pourront  concotiH^'^uiileinrent  à  la 
guerison  de  l'hydrophôbie  ^'éU'^agissant  comme 
auxiliaires  de  ce  puissant  moyen  de  thérapeu- 
tiqoe*  Le^  <ie«2  indicatioiisl^rin'éîpalcs  que  ces 
habiles  praticiens  s'étaient  proposé  de  rem-* 
ptir'y  contàÉt^em^' Il ,'^  à  entretenir  les  forces 
de  la  vie  j  en  introduisant^  dlo  da  nourriture  par 
les  Toies  qui  nësliar^nt'ouvêt^s^  c^ést^à-direy 


»t    »  i  » • 
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•■     ■     •  I  '  •       •    •••»,. 
(i)  Cestâ.^.  frenchf  son  appthicairf  >  qui  raratt 

accompagné  avec  beaucoup  de  co^»tance  et  d'huma* 

oiiéy  que  je  dois  la  ilelatioa  de  so^s  cteroiers  momens  y 

et  dé  la  nanière  dont  il  3e  compoortli  (}ans  le  bain.    -  > 

(a)  La  traduction  de  yi.^Pictet  a  été.pùbliée  daqa  ïaj 

BibL  Bri£.  ^  N.^  426 ,  et  dans  plufiieurs  autres  onrrages: 

périodiques;  l'original  a  été  inséré 'dam  le  Monikfy^ 
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par  les  intestins  et  la  peau  ^  et  par  conséquent' 
a  mettre  la  nature  à  jnêtue  de  résister  p\us 
long-temps;  2.<>  à  calmer  e(  à  relâcher ^  afia 
de  rendre  la  violence  de  la  maladie  moins  ter^ 
rible  pour  les  assistans,  qt  moii^s  douloureu^^e; 
pour  le  malade. 
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Par  M.  b  doctem  AliArm ,  Médeei»  â  Aublagoe.;    : 

Jb  transmets  à  la  Stfoiété  .qfiAeJ(}ve8  obsctr^a*^ 
fwnsf  sur  de^  fièvlres  intermittem^agi^éries  par 
le  Aùlfate  dé  fer^<|»i  pourront  ietire  6uUe  à  c^Il^si 
qyç4'ai  ^^  l'honneur  de  lui  faire,  narvemr^en 
i8ii^.et  au'ell.e  daigna  faire  insérer  dans  le 
Ifumétù  aàoftt  y  tsAmé  armée,  dof  BuHeti^n  des 
Seîencés  itoédîcaléa.  i:-    ;. 

Pr^mièfe  Obs^rPOtion.-^L^  dattie  M.  *♦*  ,» 
âgée  de  28  ans  ^  d'arne  foibleiconstitotioit  ^  ^^nip 
tempérament  lymphatî^é, sujette,  étant  iilie y 
à  utie  perle  blanche  et  à  àes  dérangeniiens  &éK. 
j^Mns  dand  le  ilu&  menstruel ,  aiiklblie  encotUf 
par  l'allaitement  d§  fion  preiuier  en&nt  ^  â&é^ 
ae  quatre  mois^  fut  prise  de  frisson  >  avec  en- 


TICS  de  vomir ,  le  26  juillet  1811  ,  à  denx  heu- 
res après-midi*  L'accès  fut  loiig,  accompagné 
d'un  violent  mal  de  lèle,  d'une  chaleur  vive 
au  front  y  et  suivi  d'un  très-grand  affaissement* 

Appelé  le  lendemain  au  matin ^  je  trouvai 
que  la  malade  avait  ia  langue  chaTrgée  ,  les 
yeux  ternes,  les  pupilles  dilatées  ,  le  fond  da 
visage  jaune;  pouls  peu  fréquent ,  mou;  p6« 
santeur  à  la  tête  ;  bas-ventre  élevé ,  souple 
néanmoins.  Je  fis  passer  douze  grains  d'ipé« 
cacaanlia  pulvérisé  ,  et  deux  graiils' tartrite 
de  potasse  antimoiiié  ,  en  trois  prises.  Pôin't 
de  vomissement.  Je  fais  prendre  encore  en 
deux  doses  un  grain  et  demi  tartre  stibié.  Peu 
après  la  dernière  prise,  vomissement  très- 
abondant  de  matières  jaunes ,  extrêmement 
amères.  Deu  selles  apr^s-midi.  Infusion  légère 
"de  camomille  et  suc  de  cicrou  pour  tisane^ 
Apyrexîe. 

Le  txy  juillet  après-midi ,  accès  très-intense^ 
accompagné  d'un  assoupissement  profond  et 
d'un  grand  mal  de  tête. 

Le  matin  y  la  malade  étant  sans  fièvre  et  là 
langue  très-chargée,  j*avaîs  fait  fondre  dans  là 
tisane  deux  gros  tartrite  acidulé  de  potasse  so- 
lnble,et  un  gram  tartrite  de  potasse  antîmo- 
«é.  Avant  l'accès ,  là  malade  avait  évacué  par 
hss  beaucoup  dé  matières  jaunes ,  visqueuses'. 
Après  Vaccès,  elle  poussa  uiie  autre  selle  ^  et 
rendit  un  ver  lombric  fort  long  et  Vivant. 

La  prostration  était  extrême;  mais  depui^B 
^'eïpai«îon  da  ver,  la  tête  était  plus  libre. 

La  journée  du  2if  se  passa  bien.  Fièvre  légère. 
Tisane  ain ère ,  acidulée;  boiiillons. 

Le  29  ;  cinquième  jour  de  la  maladie  ,  lâ 
iangae^se  dépuaiile.:  Céphalalgie  peu  intense; 
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chaleur  acre  à  la  peau  ;  mouvement  fébrile* 
^près  midi  »  frisson  léger  d'une  heure.  Vers  le 
soir  y  sueur  visqueuse. 

Le  6,«  jour,  bas-ventre  élevé  ,  lavement  : 
évacuations  al vines  gluantes  ^  langue  un  peu 
brunâtre»  L'affaiblissement  des  forces  aug- 
xnente.  Les  urines  ,  qui  avalent  été  tantôt  jau*- 
nés  y  tantôt  claires  et  limpides ,  sont  absolu- 
^lent  sans  couleur.  Fyrexie^  rougeur  des  pom^ 
mettes* 

Le  7.® ,  vers  les  deux  heures  après-midi  f 
exacerbation  qui  a  duré  toute  la  nuit  suivante. 
Le  soir,  urines  rouges  et  troubles,  sans  dépôt. 

Le  8.®,  grande  prostration;  pouls  petit  , 
fréquent.  Deux  gros  de  quinquina  concassé 
dans  une  pinte  de  sa  tisane  ;  un  gros  de  cette 
écorce  pulvérisé  divisé  en  quatre  doses ,  à  pren- 
dre dans  la  journée;  le  soir,  exac^bation  très* 
légère. 

Le  9-.^  I  le  quinquina  est  de  nouveau  admi* 
jiistré  dans  la  tisane  et  en  poudre;  presque  point 
'de  redoublement  ;  langue  toujours  chargée  et 
brune  ;  point  de  selles  depuis  deux  jour»;  rou- 
geur aux  pommettes.  Lavement  qui  amène 
quelques  matières. 

Le  10.®  ,  quinquina  comme  la  veille.  Trois 
gros  sulfate  de  potasse  dans  la  tisane.  Fré- 
quenpe  dans  le  pouls ,  rougeur  des  pommettes. 
',  Le  soir,  mieux.  Deux  selles ,  expulsion  d'un 
"ver  lombric. 
.  Le  11.®  ,  apyrexîe  ,  appétit  ,  langue  belle  , 
humectée.  Deux  petites  soupes.  Tisane  amère 
de  camomille;  lavement  le  soir.  Une  selle. 

Les  17.  et  i3.® ,  la  malade  est  bien.  On  lui 
permet  des  alimens.  Les  forces  reviennent. 

Le  i4*^;  qui  correspond  au  7  août,  sauté 
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par&iie.  Mftdame  *  *  *  nourrît  son  enfant^  le 
laie  qui  avait  disparu  s'étant  encore  porté  tia* 
sein.  ^' 

Le  II  du  même  mois   d'août^  cette  dame- 
toalut^asPtsferiiTTie  f'âte  de  viiiâge.  Elle  man-' 
gea  des  fruits 9  des  melons  d'eau  ,  pastèques.'^ 
\À  soir»  àqaaftre  heures  y  irissoti^,  céphalalgie  , 
sueur  abondante  pendant  la* "ntiît.  ^        *  ' 

'he  1^  ^  point  d'acoèis ,  ni  de  fièvre. 

Le  i3y  nouvel  accès  àquat;re  Jieureis  du  soir,' 
suivi  encore  d-une  grand e^snour.  Peu -avant  4a 
fièvre,    la    malade  jàvaît  iÂiprudiemment  dnC" 
linge  à  la  rivière  qui  padse  près  de  sa  maison.  ^ 

Ayant  été  mandé  le  i4  *&v  matin ,  je  tronrai  • 
la  malade  dans  un  assez  bon  état*  Point*  de  £iè«* 
vre  ;  langue  nette  ^  humectée.     -  : 

£»oupes  ;  tisane  de  camoitiille:  et  petite  cen*  > 
taurée*  Quatre  gros  de  quinquina  pulvérisé,  en  > 
dnq  dose9,'dont  deux  d'un  gros  chaque  ,  à  > 
prendre  une  dose  de  quatre  en  quatre  heures»  • 

Le  xS  y  l'accès  a  commencé  à  midi*  Il  a  été  ' 
léger.  Saeur  pendant  la  nuit.    • 

Le  i6  j  la   malade   ne  veut  plus  de  quin- 
quina. Un*  gros  de  sulfate  fer  dans  six  verres  : 

Le  17 y  > absence  de  touiè  (fièvre;  liqueur  r 
martiale*    "  '      ^ 

*  Le  iJ$>  bien«  Liqueur  martiale.  J'ai  cessé  de 
Tisiter  la  malade; 

Le  ig  f  suspendu  tous  remèdes. 
.  Le  28  du  même  mois ,  je  suis  appelé  de  nou*  ' 
Teau.  Le  27  9  à  huit  heures  du  matin,  Ja  mar*-  >. 
lade  fut  saisie  toût^à-coup  d'un' frisson  assô^ 
fort  I  et  l'accès  dnrâ  jusqu'à  trois  heures  après*  • 
midi.  ' 

La  dame  ***  avait  conservé  jusqu'alors  une  • 

2p.  5 
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$qr(ç  cl0,  Ikihlesse  générale }  mais  pourtant  elle 
i^v^it  lion  appétit  f  et  pouvait  QncorQ  nourrir 
son  enfant.  £lie  ne  peut  ^  dit-elle  >  attribuer  le 
Kt^qr  de  la  iièvre  à  d'autres  iiuprudenoesqu'à 
CGiUe  (l'être  sortie  le  27  de  grand  matin ,  par  un 
te^ips  pluyieui;  et  brumeux.  .  . 

J*orc(oQnai  la  iic|uenr  martiale  comme  ci* 
dessus  I  et  recommandai  les  pcécatitioas  con* 
venabies  da^s  te  régime*  htk  iangve  était  un  peu 
c^4rgée  I  jaune  I  mais  point  de  fièvre* 

JLe  99  9  acçé;s  dès  le  matin  ^  qui  a  duré  jua^» 
4ii*à  div  heiMres*  La  veille  »  la  malade  avait 
eoupé  copiefusemeni.  Penda;ntla  nuity  mal-aise, 
aiirie  d'inqpiétude>  chaleur  vive»^  pesanteur 
de  têt^  9  insomnie.  A  onae  beurQa>:  une  heure 
après  la  cessation  de  la  sueur^.  qû  a  été  afaon^^ 
dente  9  pauis  pleia  1  fréquent  ^  langue  très-^ 
chargée;  hypocbondres  élevés^  tisane  amère 
dan3  un  pot  de  laquelle  on  e  lait  dissoudre 
demi-once  de  tartrite  acidulé  de  pioiiasae  >  et 
nn  graia  taistrJitQ.de  podasse  en^ooeié^  IfO  re-  * 
mède  n'a  été  pris  que  te  3e  au  ma,tii0:. 

Pepnid,  plus  de  lait  au  aein*  l«a  maUde  a 
renoncé  tout*à-ikit.  à  nourrir  l*en&nt. 

Le  3o  j  point  de  vomissement  ;  langue  \mv^ 
nfttre^  épaisse  )  urines  citrines;  peau  letérieee 
et  d'une  chaleur  acre;  pouls  comme  laveiUew 
I^'soir,  évacitialiani  eepieimra  par  bas.  Accèa 
léger  y  ou  plutôt  redoublement  eivec  frisaon. 

Le  3iy  peauaoupley  moins  chaude  f  pouls 
bon.  Même  ti^naj  lavement  de  camomiUie. 
liO  soir  y  Jiqueur  martiale* 

Le  premier  '  septemiure  y   bouche  pâteuse^ 
langue*  eemmisei-dessua^  TcoM  gros  sulfate  de 
magnésie  dans  la  tisane.  La  malade  s'est  miaet . 
deux  foià  à  la  gè^de*ro.be«  (kêmes  ^  quelques 
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cuillerées  de  bûH  jin  ;  profitration  des  forces. 

Le  a  ^  rien  4e  nouveau  ;  pouls  lëgèremenc 
fébrile;  langue  toujours  brune  |  recouverte, 
d'une  couche  glutineuse.  Tisane  d  endi?e  et 
centaurée. 

Le  3  y  urines  blanches  ^  troubles  ;  sédiment 
homogène. 

Du 3  au  II  septembre,  peti;(e  exaqerbatioit 
Tersie  soir^  durant  tonte  la  nuit;  pouls  ordi<^ 
nairement  faible;  aifaiblissement  général  des 
forces  ;  i|uelques  selles  procurées  au  moyen  de 
lavemensy  et  d'un  sel  neutre  mis  à  petites 
doses  dans  la  tisane ,  de  deux  exl  deux  jours  i 
langue  toujours  très-épaisse ,  glutineuse. 

jfjfii  administré  dans  cet  intervalle  huit  priset 
composées  chacune  de  dix  graine  de  rhuoarbe 
et  autant  de  quinquina  en  poudre  :  on  en  don-* 
naît  deux  par  four. 

Le  11  I  à  trois  heures  après-midi ,  redou- 
btement  précédé  de  frisson  ;  peu  de  sueur  en* 
suite  p  mais  flux  d'urine  extraordinaire.  Urines 
chargées  sans  dépôt  ;  depuis  hier  la  malade 
n'en  avait  point  rendu* 

La  langue  se  dépouille  un  peu.  Je  ferai  re** 
marquer  que  la  malade  ressentit  elle-même  w 
mieux  être  sensible  après  ce  dernier  redou^ 
blement. 

Le   i2  9  provoqué  des  évacuations  alvines^ 
lar  un  laxatif^  dans  çne  décoction  tonique. 
soÛTy  mieux  ;  nn  par^orique ,  pyrexie  lé- 
gère. 

•  Le  i3  I  autre  radoublement  le  soir,  avec  Iris- 
son;  à  la  suite ,  trois  selles. 
.  Le  i4 ,  la  malade  demande  à  manger ,  I4 
Jàngae  se  déterge.  Apyrexie.  Je  permets  de 
Jégera  alimeiis. 


£■ 
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•  Le  16  y  la  malade  avaiif'mangé  un  peu  trop 
la  veille.  Accès  dèsicinq^  heures  du  matin  ;  il  a 
été  long.    »     • 

Dépuis  fors  ,  la  malade  éprouvia  les  accès 
d'une.lièvre  tierce  que  quelques  écarts  dans  le' 
régime,  les  jours  libres ^ur-toutj  èoritrîbuèrent 
sans  doute  à  entretenir.  Les  trois* accès  qui' 
survinrent  après  celui  du  16  j  furent  survis  de 
syncope  9  et  la  maladie  paraissait  prendre  un 
caractère  alarmant.  Il  y  eut  une  autre  syncope 
après  l'accès  du  26.  Le  18,  il  se  manifesta  une 
éruption  de  petits  boutons  ronges ,  élevés  en 
pointe-  Le  Visage  en  était  sur-tout  recouvert. 
Le  21  i  les  boutons  avaient  disparu.  Les  urines 
ont  déposé  quelquefois  une  quantité  assez 
grande  d'un  sédiment  grisâtre. 

Dès  \è  16*,  après  •  l'accès ,  je  fis  recommen-' 
cer  l'usage  du  sulfate,  de  fer,  à  la  dose  d^un 
gros  par'jour.  Je  remarquai  qiie  les  accès  va-, 
riaient  d'heures  ,  par  rapport  à  leur  invasion.' 
Vers  la  fin  ,  je  faisais  dissoudre  le  sulfaté  de' 
fer  dans  une'  infusion  de  cbardon-bénit  et  de' 
petite  centaurée.  .  * 

Le  36  septembre ,  la  malade  n'eut  point, 
^'accè^ ,  et  depuis  lors  ellç  a  marché  vers  sa 

{^uérisôn!  Les  forces  et  rappéliù  sont  revenus 
entement.  Cçsçé  Vusage  de  la  dissolution  piar- 
tiale. 

Madame^  '*''*''*'  fl.pi'is  dans  le  courant  d'oc- 
tobre I  dixapozèmes  amers  et  fondans. 

Des  imprUden[ce3  de  Id  part  de  .la  msiade  ^ 
comme  de  plonger  les  mains  dans  l'eau  froide,, 
de  respirer,  l'air. irais  et  humide  du  matin, 
l'abus  des  alimens  indigestes-,  rappellèrent  les' 
accès  vers  le  milieu   d'octobre.   Mais    doux. 


•  •  * 
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prised  de   solution  martiale  trioaiphèreiit  de 
cette  fièvre  rebelle.  : 

Dès  ce  moment ,  madame  *?*  a  repris  sa 
Vïe  et  ses  travaux  accoutumés. 

Cependant  le  27  octobre  ^  elle  eut  des  res-. 
sentimens  de  )a  fièvre,  et  l'on  peut  dire  qu'elle 
n'a  joui  pleinement  de  sa  ss^té  et  de  ses  Ibrcetf 
quç  plus  de  quatre  mois  après,  c'est-à-dire  enf 
février.  '  ' 

A  dater  de  cette  époque  ,  les  traces  profon- 
<Jes   qu'^avaîr  laissées  sa   longue  •  maladie  ,   so 
Sont  entièrement  eflacées ,  et  aujourd'hui  en-* 
core  cette  dame  est  mieux  portante  qu'elle  ne* 
a  jamais  été. 
Deuxième     Observation,  —  La    nommée. 
Allègre,  é\iOvi%eMourr^aille  ^  âgée  de  35  ans, 
teinpéraraent  lymphatîco'-nerveux  ,  fut  reçue 
à  rhôpîtal  civil    de  cette  vUlè  d*Anbâgn^  ,  Iqf" 
20  maî  181 1  ,  pour  y  êtrte  traitée  d'une  fièvre* 
double-tierce*  qiiî  la  travaillait  depuis  près  à%n 
mois.  Elle  venait  des  environs  de  MartîguéS  , 
pays  marécageoît ,  et  où  *les  'fièvres  intèniiît- 
tentes   régnent   épidémiqueraent ,   et    se  rèn^ 
dait  dans  son  pays  du  côtë^dé  JBrignellès:  Spn 
état  ne  lui  pefmît  pas  d'aller  pies  loin, 

Eîle    était  extrômeibeht  faible  ,    maTgré  et 
jaune.  Le  bas-ventre  était  gros ,  et  présentait.' 
quelques  sîgties  d'un    commencement    d'obs- 
ttuctions.  Langue  sale,  jaune;  quelques  envieà 
de  vomir. 

Je  fis  passer  quinze  grains  d'ipécacuanha  et 
un  grain  de  lartrite  antimonié  de  potasse^^  et 
ia  malade  vomit  beaucoup.  Tîsàne  avec  la  ca-- 
ihomiJIe  romaine. .  .     ,       ,  » 
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l'autre ,  et  tons  ceux  qtii  lui  correepotidaient  p 
lurent  violens  encore  trois  ou  quatre  fois» 

J'administrai  le  anrleodemain  du  yomitié'y 
quarante-huit  grains  sulfate  de  fer ,  à  prendre 
pendant  la  journée  dans  quatre  verres  d'eau. 

La  m^ilade  ressentit  dès  le  môme  jour  quoi* 
ques  coliques  légères.  Il  y  avait  tantôt  diarrhée  y 
tantôt  constipation  |  et  la  langue  annonçait 
encore  un  état  sabnrrah 

Le6.e  jour  de  aon  entrée  à  l'hôpital  ^  qtia^ 
triéme  que  la  malade  prçnait  la  liqucvr  inar* 
tiale,  je  donnai  un  minoratif  dansun  verre  de 

décoction  de  racine  de  chicorée ^  qui  fit  boo 
effet. 

Le  lendemain  l'accès  fut  moins  fort  et  moina 
long  Que  celui  de  l'avant- veille  qui  lui  corres* 
pondait^  et  qui  était  ordinairement  long  et 
violent.  Un  gros  sulfate  de  fer  dans  le  courant 
de  la  journée.  J'ai  permis  nn  peu  d'alimens. 

Le  7.«  jour ,  accès  presque  nul  ;  mieux. 

Le  8.^,  l'accès  retarda  d'une  heure;  il  fut 
court  et  très-léger.  Continuation  de  la  liqueur 
martiale. 

Le  iii.«  y  il  n'y  eut  plps  d'accès  du  tout. 

La  malade  avait  bon  appétit  et  récupérait  aea 
forces  ;  elle  prit  encore  un  jour  seulement  la 
dissolution  cfe  mars ,  et  fit  usage  pendant  six 
jours  ensuite  ,  de  deux  verres  ^  un  le  matin  et 
un  le  soir^  d'une,  infusion  de  chardon-bénit  et 
de  petite  centaurée. 

^  Le  i9.«  ^  elle  sortit  de;  l'hôpital  parfaitement 
bien. 

troisième  Observation.  —  Une  des  filles  de 
la  précédente  nialacie ,  âgée  de  douz.o  ans  , 
entra  avec  elle  à  Thôpital  j  atteinte  d^une  fièvre 
tierce,  dont  lies  accès  s^actsompdgndTentd^une 
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sorte  àè  loq'uacUé  et  d'assoupissement.  Là  lan« 
giie  était  muqueose ,  le  pouls  faible  ,  lent. 
Après  Taccès  y  la  petite  se  plaignait  de  faiblesse 
extrême,  et  de  pesanteur  a  la  tête.  La  maladô 
avait  la  fièvre  depuis  dix  jours  à-peu-près  ,  et 
avait  voini  pendant  les  premiers  accès ,  dont 
le  frisson  était  fort  et  lon^. 

J'administrai  demi-gros  de  sulfate  de  fer 
dans  deux  verres  d'eau  ,  en  quatre  prises  p 
dans  la  journée. 

Le  leïidemain ,  niSme  dose.  L'accès  fut  petit 
et  la  malade  demanda  à  manger. 

La  petite  eut  encore  trois  accès  faibles  et  da 
peu  de  d'urée.  £e  sulfate  fut  donné  jusqu^à  en-* 
tièré  gtiérison  ,  à  }a  même  dose  f  et  ce  n'est 
qu'à  ce  remède  que  je  puis  àttribner  le  succès 
du  traitement  y  puiisique  la  a^alade  n'en  pni 
point  d'autres. 

Quatrième  Observation.  — tJft*  frère  de  cette 

Êètite  j  âgé  de  quatorze  ans  y  ayant  aussi  una 
èvre  tierce  depuis  le  même  temps  qnfe  sa  mère  f 
fut  guéri  complètement  le  septième  jour  da 
son  entrée  à  rfiôspice^  par  quatre  prises  da 
6uliàte  de  fer  ^  donné  à  )a  dbsè  d^un  gros  par 
jour,  que  je  lui  fis  prendre  ,  Payant  préalable^ 
ment  tait  vomir  j  vu  l'état  saburral  des  pre- 
mières voies. 

Cinquième  Observation.  —  Enfin  ^  une  aytre 
fille  de  cette  pauvre  femme ^  qui  n'avait  que 
six  ans  >  et  qui  était  entrée  à  rhôpitai  sans 
fièvr^  y  éprouva 9  le  quatrième  jour,  des  fris- 
sons ^  des  vomissemens  y  et  une  céphalalgie 
siis^orbitaîre  très-forte.  Un  grain  de  tartre  stl- 
blé  fut  donné  en  lavage  le  deuxième  jour  ca 
début  de  la  maladie. 
'  Le  lendemain  /  troisième  jour  ;  accès  vers  los 


\ 
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deux  heures  après-iriidi^  qui  dura  jusq^i'à.  six 
heures  du  soîr. 

Le  4*^9  sulfate  de  fer  donné  à  la  dose  d'un 


demi-gros. 


Les  accès  qui  ont  varié  dans  la  durée ,  dans 
rinvas'on  et  dans  l'intensité  ^  et  qui  se  décla- 
raient chaque  jour^  ont  enfin  cédé  après  le 
huitième,  à  l'usage  du  sulfate  de  fer  administré 
à  la  dose  d'un  demi-gros  par  jour,  dans  Tinter- 
valie  de  chaque  accè&. 

.  Sixième  Observation.  —  Le  8  du  mois  de 
juillet  1811 ,  au  Soir,  J,  Mo  ur rai  lie  iat  admis 
à  rhospice  de  celte  ville.  Il  était  atteint  d'une 
fièvre  intermittente  quotidienne  qui  durait  de- 
puis près  d'un  inois  et  demi.' Le  besoin  de 
nourrir  sa  fatuille  ,  l'espérance  de  se  guérir  au 
xnoyèn  de  quelques  amers  indigènes,  dont  il 
faisait  usage ,  l'eii^agèrent  à  rester  dans  un  lieu 
près  de  Martigues ,  où  il  s'était  rendu  dans  le 
mois  de  mars  ,  pour  y  trouver  du  travail ,  et 
l'encouragèrent  à  continuer  ses  occupations 
ordinaires ,  dans  l'intervalle  des  accès  qui 
étaient  supportables  d'abord,  mais  qui,  re- 
belles aux  fébrifuges  indigènes,  s'exaspérèrent 
par  le  peii  de  soins  que  le  malade  prenait  d'en 
arrêter  le  cours. 

Mourraille  est  le  mari  de  cette  femme  dont 
il  est  parlé  dans  la  seconde  observation.  Agé  de 

Î[uaranie-un  ans ,  *né  avec  une  constitution, 
brte ,  d'un  tempérament  saujguin  ,  il  était  épuisé 
depuis  quelques  années  parla  misère,  les  cha- 
grins ,  les  privations  de  tons  genres  ,  'et  des 
travaux  excessifs  ^  mdis  sa  fièvre  avait  encore 
ajouté  à  cet  état  de  délabrement  où  il  était  ré* 
duit  avant.  Une  exténuation  extrême  ,  la  mai- 
greur excessive  du  corps  ^  la  couleur  terne  des 


\ 
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j^x  qui  se  cperdaiemt  dans  l'orbite ,  la  teinte 
ictériqne  de  la  peau ,  lui  donnaient  l'air  d*ua 
cadavre  ambulant.  Lès  jambes  étaient  œdéina-* 
'tiëes;  la  langue  présentait  une  couche  vis- 
queuse,  grisai  re;  les  accès  duraient  actuclle- 
iDentcinq  ou  six  heures,  prenaient  ordinaire- 
-ment  de  cinq  à  sept  heures  du  matin  ^  et  je- 
taient le  malade  dans  une  prostration  considé^ 
rable^  et  à  faire  craindre  pour  sa  vie  :  tine«- 
•sueur  gluante^  de  mauvaise  odeur  ^  terminait 
-chaque  accès.  Les  urines  déposaient  un  sédir 
ment  briqueté  peu  abondant. 

•  N'osant  me  confier  entièrement  à  l'àctioa 
seule  du  sulfate  de  fer,  pour  combattre  une 
fièvre  qui  paraissait  prendre  un  caractère  insi- 
dieux y  le  pouls  étant  d'ailleurs  trés-déprimé  >  , 
et  tout  fiiisant  craindre  une  funeste  issue  au 
prochain  accès,  jemç  hâtai  de  aonner  lequin^ 
quina  rouge  à  la  dose  de  demi«once,  divisée 
selon  la  méthode  prescrite  par  M.  le  docteur 
Gilbert,  dans  son  excellente  Monographie  des 
j^yres  pernicieuses. 

J'eus  la  satisfaction  de  voir  que  l'accès  sut« 
vant  fut  moiiis  long  et  moins,  fort.  Les  forces 
se  relevèrent  un  peu,  et  le  pouls  se  déve^ 
loppa«  Il  y  eut  encore  un  sédiment  bfiqueté  au 
fond  du  vase. 

'  Aussitôt  cet  accès  terminé ,  je  fis  recommen-^ 
cer  les  prises  de  quinquina,  dont  j'ordonjiai 
encore  une  demi'Once.  . 

Le  lendemain,  même  accès  qne'Ia  veille  ;  les 
forces  se  soutiennent.  Encouragé  par  cet  état 
d'amendement*,  je  hasardai  de  substituer  deux 
scrapnles  de  sulfate  de  fer  au  quinquina. 

Accès  :  peu  de  changement  de[)uis  la  veille  ; 
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urines  claires  sans  dépôt  ;  pouls  fort  et  f  r^ 
qnent. 

Le  i3  jaillet ,  sixième  jour  de  ton  entrée  à 
l'hôpital ,  je  me  décidai  à  faire  prendre  au  ma* 
ladedenx  grains  de  tartre  stibié ,  étendas  dans 
-quatre  Terres  d'eau  ^  après  l'accès.  La  couche 


de  beaucoup  de  matières  glaireuses.  Un  lavei 
ment  donné  le  soir  fit  pousser  deux  selles  par^ 
goriques.  Nuit  bonne. 

Le  14  juillet  y  accès  qui  dura  trois  heures. 
Le  malade  veut  manger^  Soupes;  bon  ytn 
après }  liqueur  martiale  préparée  arec  une  in*^ 
fusion  de  chardon*  bénit  et  savge* 

Le  8/  jour  y  accès ,  mius  faible.  Le  malade 
est  déjà  méconnaissable  par  l'heureux  change* 
ment  qui  s'est  opéré  dans  Tétat  de  ses  ibrces  et 
de  tout  son  corps  « 

Le  9.^9  l'accès  fut  presque  nul)  le  malade 
trouvait  ses  alimens  bons.  Touiours  sulfate  dé 
ibr  à  la  dose  d'un  gros  ,  depuis  le 7»^  jour. 

Dès  le  %%•  y  plus  d'accès  )  la  guérison 
parait  complète. 

Je  ferai  remarquer  que  le. septième  jour  ^ 
Mourrai/le  avait  eu  une  espèce  de  flux  diar* 
rhoïque  qui  dura  vingt^quatre  heures  »  et  parut 
le  soulager  beaucoup^  loin  deTaffaiblir. 

Le  iô.«,  petit  écart  dans  le  régime.  Accès 
raprèa^midi.  Diète;  jnfusion  de  c^nardon -bénit 
et  sauge 9  avec  un  gros  sulfaté  de  fer,  que  lo 
malade  avait  discontinué  depuis  deux  jours. 

Le  16.^ ,  point  d'accès.  Deux  verres  nifusion 
am.ère  sans  sulfate. 

Cette  infusion  fut  continuée  encore  tlrois 
jours. 


Peti^à-pen  Mourraille  yxX  renaître  avec  iset 
ibrces  el  fia  santé  ^  Tesp^rance  de  revoir  su  ia*- 
mille.  îLa  joie  çt  les  boiis  alimens  achevèrent  de 
le  lélabKr  ,  et  il  partît  le  ii  du  mois  d'aoAt  ^ 
avec  nn  einbonpoint  tel,  ou'il  ne  lai$sait  en-* 
tievoir  ancone  probabilité  d'une  rechute. 

:  ■       II',         .  ■         '       I  ■    I       /   'j  ar 

QB  S  EH  VA  T I  O  N 

ISA  W  CAS  D^ASPHTXIS  PAE  LA  VAFJtUK   DU  CHARBOfT  \ 
ACeOMPACsis  d'dV^  BaUXURE  ÇOKSIDEAABLS  ; 

Pét  m.  de  Saint-Amaiid,  docteur  en  médecine  de  la 
Faculté  de  'Varis ,  associé-correspondant  de  la  Société 
H^Bcale  dEmulation  de  Paris  j  médecin  des  épidé- 
mies y  m'édetin  et  cIûrur^Mi  en  chef  de  I116tel-Diei| 
et  des  prisons  de  la  Ferté-iSaucher ,  etc.  y  etc» 

Fézicjté  CiriroLST ,  âgée  de  17  ans  i  eS 
d*Qne  bonne  constitution ,  employée  à  lapape* 
lerie  du  Marais. ,  occupait  seule,  dans  cette 
nanufactare^  une  petite  chambre  •d'environ 
huit  pieds  de  long  sur  sept  de  large  ,  où  ce* 
pendant  on  a  pratiqué  une  chemifiée  vers  un 
des  angles  donnant  sur  la  rue. 

Le  vendredi  19  novembre  181 3  ,  cette  fille 
tentra  dans  sa  chambre  dont  elle  referma  la 
porte  sur  les  cinq  heures  et  demie  du  soir  ^  et 
s'empressa  d^allumer  du  ieu  an  moyen  du 
duurbon ,  dans  un  réchaud  de  fonte  ,  tant 
poQf  se  réchauffer  j  que  pour  faire  cuire  son 
lotper.  Félicité  s'était  assise  sur  une  chaise 
eo^ce  de  Ja  cheminée ,  où  elle  comptait  eh*. 


/ 
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suite  faire  du  feu  ,  n'espërant  pas  que  celuîrde 
sonibtirneaii  ,  placé  4  côté  «d'elle  et  à  68  ^au^ 
che  9  fht  suffisant  pour  se  remettre  du  .iroid 
qu^elle  éprouvait.  Son  charbon  fut  à.  peine  al* 
lumé,  qu'elle  se  sentit  tout^à^coup ,   ce*  qui 
n'est  pas  étonnant,  frappée  d^un  maUaîae  in-* 
solite.  Elle  essaya  de  se  lever  pour  aller  ouvrir 
Q^enêtre  ;  mais  II  est  probable  qu'elle  perdit 
à   l'Instant  connaissance  y  car  l'ayant  reprise 
trois  heures  après  y  et  l'ayant  consejrvée  jusqu'au 
moment  de  sa  mort ,  elle  n'avait  aucune  cens* 
çience  de  ce  qui  s'était  passé  pendant  la  &cèna 
de  douleurs  qu'elle  a  dd  ressentir  j  douleurs 
qu'elle  exprimait  par  ses  gémissemens  enten- 
dus à  divers,  intervalles  par  des  passans-qui 
étaient  bien  éloignés  d'imaginer  à  quel  danger 
Tinfortunée  Cîiivolet  était  exposée. 

Il  est  probable  que  Félicité  ^\  ^  comme 
nous  l'avons  dit  plus  haut  ;  avait  essayé  de  se 
lever  pour  aller  ouvrir  sa  fenêtre ,  asphyxiée  par 
\fù  griz  acide  carbonique  ,  est  tombée  étendue 
dur  le  dos  ,  et  a  entraîné  dans  sa  chute  le  four-- 
neau  où  se  trouvait  le  charbon  embrasé  sur  les 
bords  duquel  elle  avait  posé  ses  pieds.  Félicité 
n'avait  pour  vêtement  pritiûipal  sur  h^%  han- 
che6  e^  ses  cuisses,  qu'une  jupe  de  molleton  de 
eoton^  et  Un  déshabillé  de  toile  d'orange.  L^ 
charbon  y  en  contiguïté  avec  ce  vêtement,  ne 
paraît  pas  l'avoir  enflammé  de  suite  ,  quoi- 
qu'il en  ait  détruit  ou  consumé  entièrement 
le  tissu  aux  endroits  qui  correspondaient  à  Ja 
cuisse  gauche  ^  et  à  une  partie  de  la  droite  qui 
s'est  probablement  trouvée  croisée  en  partie* 
sur  la  gauche,  d'après  l'habitude  que  la  Ckivo- 
let  avait  quelquefois  de  les  placcr.de  cette  ma--^ 
nière.  Le  feu^  ainsi  eu  contact  avec  la  caisse 
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ÏDche  et  un  peu  avec  celle  de  la  droite  pen* 
Qt  iTo'xs  heures  y  a  totalement  calciné  la  peau 
ttii  graisse  subjacente  de  la  première  ,  deppis 
eofiron  deux  pouces  du  pli  de  l'aine  jusqu'au 
{enoa  y  excepté  vers  la  partie  interne  9  suivi^iiC* 
«direction  de  l'artère  crurale  garantie  par  la 
3iisse  droite ,    dont  le  tiers   inférieur  à  son^ 
^téinterœ  ^  et  sur-tout  à  sa  partie  antérieure ,  : 
ittt  trouvé  brûlé  ,  mais  bien  moins  profondé-' 
aei|t  que  la  cuisse  gauche. 
A  bMit  heures  et  demie  du  soir^  le  charbon 
e  trouvant  consumé  ,  çtt  n'exerçan  t  plus  sa  ma* 
{De  influence  »  Félicité  sortit  de  l'état  de  stu- 
eor  où  elle  était  plongée ,  e|;   s'aperceyant 
|a'elle  était  étendue  sur  le  carreau  de  sa  chamr , 
ffe,  elle  essaya  de  se  relever;  en  s'agitant^  la 
lamme  produite  par  l'actipn  de  l'air  mis  en, 
liouvement  f  embrasa  ses  vêtemens  ;   elle  ne 
DCefïrayéeque  du  feu  dont  elle  redoutait  les 
fljsts  pour  elle  et  pour  la  maison ,  laquelle  » 
âtie  en  bois^  pouvait   en  peu  d'instans  être 
Muite  en  cendres  ;  car  elle  n'éprouvait  au- 
iiBe  douleur  physique*  Elle  jeta  des  cris  per^ 
ui$  qui,  heureusement ,  furent  entendus  par 
|s  voisins  quirentraient  chez  eux.  Cependant 
île  avait  pu  se  relever  et  se  tenir  un  instant 
ftr  ses  jambes  j  et  tâché  d'éteindre  le  feu  en 
teignant,  avec  sa  main,  les  pprtlous  de  sa,, 
^  qui  étaient  principalement  enflammées, 
'e$t  dans  cette  position  que  ses  camarades  la, 
Ravirent,  Un  seau  d'eau  qui  se  tr.ouvait  à  la 
•ne,  jeté  sur  Félicité ,  arrêta  l'embrasement, 
raen  apporta  successivement  plusieurs  donc 
Bl'inonda.  C'est  alors  qu'on  vit  le  déplorable 
ht  où  était  cette  fille,  et  qu'on  s'empressa  de 
^i&e  chercher^  quoiqu'une  bonne  femme. 


»su0A  ifTi*«o  moyen  d6  parole^  qa'elle  avait 
mentalement  prononcéet^  il  n*y  givâit  pivt 
rien  à  faire ,  et  que  le  feti  était  arrdié.  M.  Pe- 
ffbùclève  ,  de  P£ca(e  de  Médecii^é  d^  Paris  » 
iirori  prévôt,  se  rendit  tor-le-chanif  m» Marais, 
.utoifi  de  mes  instrnctîdn»  et  des  moyens  phar<> 
f/mceaticfoes  jogés  nécessaires  datns  cette  con- 
joncture; il  tie  vit  pas  sans  effroi  la  gravité  du 
mal  auquel  il  arait  à  remédim'^  Il  fomenta  lea 
parties  brûlées  avec  ose  solttiion  d'opluim ,  el 
Jés  couvrit  de  Knges  enduits  ée  cérat.  Il  donna 
fréquemment  d^uire  potiooanti-spoâaiodique, 
avec  addition  de  deux  grains  d'optttm  go>m« 
raenx ,  et  tâcha  de  tranqtlilliier  le  moral  o»  U 
malade  qui  paraissait  fort  troublé. 

Le  samedi  matki ,  quand  il  qiiitta  Félicité . 
elle  coniinuaic  à  éprourer  de  f  oppressiim  à  11 
poitrine ,  de  la  difficulté  à  respirer  et  à  forma 
les  sons  ;  le  nouls  était  fiiible,  fréquent;  et  petit, 
îrrégulien  Cependant  elle  avait  dormi  •  et  aa< 
aurait  souffrir  très«peo  des  parties  brûlées. 

Sur  Tavis  do  danger  où  se  trouvait  oetK 
filie  j  je  me  réadis  auprès  d'elle  \i  samedi  aui 
les  deux  hettres  après-midi*  FéUeiêé  Chivote 
avait  dormi  plusieurs  heures  dans  U  matinée 
elle  paraissait  même  plongée  dasB  Tassoupiase 
ment  y  maîS'Se  réverllait  lorsqu'on  lui  pariail 
Je  lur  trouvai*  le  pouls  fréquent  »  le  tant  beau 
«et  les  yeux  animés  comme  à  son  ordioaire 
elle  ne  ressentait  presque  pas  de  dotdeurs  9  et  s 
iroix  y  qui  paraissait  éteinte  quand  elle  coa 
mençait  à  parler^  s'animait  par  degrés.  J*ems 
SDÎùai  les  parties  brûlées ,  et  eti  piongaant  ti 
t>istonri  iongitudinalement  à  la  partie  wmttÂ 
Heure  de  la  cuisse  gauche ,  ^e  pénétrai  jnMju^an 

muscles  tans  que  ia  malade  >  à  qui  f  ayaia  ma 
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cné  les  yeux ,  ressentit  la  moindre  dooleor* 
J'i-nlevai  alors  la  peau  et  une  partie  de  hn 
graisse  subjacente ,  comme  on  enlèverait  une 
écorce  d'arbre.  Ces  parties  étaient  à  Tétat  de 
charbon  ^  et  mon  instrument  avait  eu  4e  la 
peine  à  les  pénétrer.  Je  fomentai  le  reste  avec 
le  décoctum  de  racines  de  guimauve ^  et  recoa* 
Tria  toutes  les  parties  dépouillées,  de  lingea 
fins  enduits  de  cérat.  La  peau  de  la  cuisse 
droite  ne  me  paraissant  pas  entièrement  désor- 
ganisée I  quoiqn'insensible ,  fut  laissée*  Je  fia 
auspendre  l'usage  de  Topium ,  jusqu'au  mo«» 
i&eot  où  les  douleurs  contraindraient  d'y  avoiff 
recoura*  La  malade  ne  pouvant  pas  ^re  soi- 
gnée convenablement  à  la  papeterie^  malgré 
que  madame  la  baronne  de  Laitre.,  qui  en  est 

Copriétaire  et  qui  s'y  trouvait  alors,  eût  la 
•oté  d'oifrir  tout  ce  qui  pourrait  être  néces-. 
iaire  pour  le  soulagement  et  le  traitement  d# 
cette  infortunée,  je  la  fis  venir  à  rHûtel-t)iea 
de  la  Ferté  •  Gaucher ,  où  je  pouvais  lui  donnée 
des  sains  plus  assidu4« 

Elle  y. fut  amenée  le  dimanche  soir,  placée 
sur  un  «lit  dans  le  carrosse  de  madame  de 
Laitre.  La  malade  fut  pansée  aussitôt  qu'elle 
fut  un  peu  remisa  du  chagrin  qu'elle  éprou* 
\M  d'être  dan$  un  hôpital ,  el  de  la  iatigua 
qu'eUe  avait  essuyée  pour  être  placée  dans  la. 
carrosse  >  et  sur-*taut  pour  en  êlre  retirée* 
Déjà  les  parties  brûlées  exhalaient  une  odeur 
fétide.  O»  continua  l'usage  de  la  potion  caU 
iMJHeçtdes-iomentailons  ésaollieiUes.Le  pouls 
éi^ît  toujiO^trs  faible  et  petite  la  langue  enduite 
d'un  lég^  limon  blanchâtre,  mats  sans  amer*. 
tuHie»  L'oppression  n*éiait  pa%  augmen^ , 
WM  Ti^hooM  %  quoique  isoonf^lète  ,  existait. 
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quand  la  malade  voulait  ou  commençait  à  artP 
culer.  On  lui  donnait  à  boire  d'une  tisane  faite 
avec  le  chien -dent ,  les  fleurs  pectorales  et  le; 
miel;  parce  qu'il  existait  aussi  de  la   toux  et 
thve    expectoration    abondante    de    matières* 
àqi\euses.    Les    urines    coulaient    librement, 
xiiuîs  le  tufoé  intestinal  ne  s'est  pas  vidé  une 
tfeiilefois  pendant  la  maladie*  Féitcité  ne  pou- 
vant être  remuée  sanà  éprouver  de  vives  doit- 
}eurS;  je  n'insistai  point  pour  l'emploi  des  la- 
Yem'ens  ,  d'autant  plus  que  l'abdomen  souplel 
n'était  nullement  douloureux.  La  nuit  du  di-- 
ftianche  aa  lundi  fut  assez  calche  ;  il  y  eut  plu-^^ 
sîeurs    heures  de   sommeil.  Dès    le   matin  la- 
malade  demanda  à  manger  y  et  la  gouvernânte- 
del'hospiicetlui  donna  une  soupe  légère  qui  ne 
le  fatigua  point;- on  en  don/ia  ut)e  seconde! 
dans  la  journée  ^  et  de  temps  à  autre  du  Vin* 
de  Bourgogne  coupé  avec  de  l'eau  sucrée,  que"* 
la  malade  desirait  ardemment.  On  lui  donna' 
aussi  à  dater  du  ni^rdi  jusqu'au  dimanche 'STui-^^ 
vant ,  trois  verres  de  vin  de  quinquina  chaque' 
jour,  et  Oii  remplaça ,  pour  les  fomentations ,  le 
décoctum  émollient ,   par  celui  de  l'écorce  du 
Pérou  ,  camphré.  Dès  la  veille ,  les  parties  dé- 
pouillées avaient  été    couvertes    de   charbon 
pulvérisé  ,  ce  qui  iut  continué  à  chaque  pan^' 
S'ornent  jusqu'au  jeudi*.  Les  règles  parurent  un 
instant  le  mardi  ;  c'était  quelques  jours  avant 
leur  époque.  Comme  le  lendemain ,  il  y  avait 
plus  d'oppress  on  ,  et  que  les  crachats  toujours  * 
muqueux  étaient  parfois  sanguinolens ,  je  fis 
appliquer  trois  sangsues  à  la  vulve,  qui  produi- 
sirent l'effet  désiré.  Les   règles   ont  continué 
jusqu'au  lendemain;  le  pouls  devint  moins  fré* 
quent ,  e(  fat  (oieux  réglé.  Onr  entretraaic  I4 
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ckaletir  ées  ^aorbes  et  des  pieds  qiii  se  refroi- 
dissaient facilement,  ati  moyendes  ifomen  rations 
de  chaleur  sèche  ;  c^est-à-dire  y  en  appliquant 
soit  des  cendres  ou  dn  sabte  chauch  ,  on  des 
brigues  chani'tëesà  un  degré  supportable; 

Cependant  l'appareil ,  composé  d'une  grande 

quantité  de  charpie ,  était  pronipteniem  péné* 

tré  d'une   vapeur  l^umide  qui  traTersau  les 

draps  et  lea  couvenures ,  et  paraissait  sensible* 

meut  à  leur  siirface..A  chaque  panJsement ,  qui 

ne  se  faisait  qu'une  fois  par  jour  ^  parce  qu'il 

était    long  et  douloureux >  et  que  d'ailleurs 

fodeuc    putride  .  était   devenue  supportable  | 

fiant  à  cause  de  la  poudre  de  charbon  |  et  du 

llécoctoai  de  quinquina  camphré  ^  et  des  autres 

moyens  {iésiniectans,  que  parce  qu^U  n'y  avait 

|its  ce  qu'on  peut  appeler  de  suppuration.  A 

cfanqve  pansement  .nous  enlevions  une  nsses 

ntmde  quantité  de  graisse  à  demi^fondue ,  et 

oes  portions  de  muscles  frappés  de  sph^càle. 

La  malade  conservait  aon  courage  et  l'espoit 

fl'aneguérisen  mdicale.  Nous  éticms  cbaque 

|ottr  plus  ëJbûgpés  de  penser  comme  ^e  ,  eit 

remarquimt  étendue  et  ia  gravité  de  son 

aoiiJ.  Le.  vendredi  soir ,  je  fus  étonné  de  la  trou^ 

Ter  sans  fièvre  ^  offrant  un  pouls  plus  plein , 

bien  développé  et  paiiaitément  réglé;  mais 

j'appris  hx^ncdt  qu*çUe  avait  eu  la  satisfaction 

de  voir  sa  naère  qui  venait,  d'arriver  de  qua- 

lante  lieues  y  s vertie  du  danger  où  était  sa  fille. 

Ia  malade  naanmoiAs  dormit  moins  bien,  et 

le  samedi  matin  je  trouvai  la  jambe  gaochô 

plus  frcii^^^  ^^  y  ^^^^^  comme  des  sngil Jetions 

ssr  la  partie  diprsale  du    pieid;  je  m'assurai 

au'eiies  n'étiûaflC  pa»  T^t  de  la  pression  que 
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V$\4^  aweit  pu  emercar  sur  cette  pai^cle  p^n-^ 
4«nt  iepanftftmont. 

¥0f€éd9  m'ub^enter  jusqu'aa  dimanche  soir, 
|f  Ji^i^iai  la  msAade  aux  soins  de  M.  Pegot.  Le 
samedi  aair  ^  il  troaya  la  jaiabaet  le  pied  ga-u^ 
4k»  in^naîbles  ^  çt  s^assura  qpe  nnsenaiibiUté 
ét#it  pro£a«de$  la  iièrre  aran  été  plus  fbna 
f  a  à'roffdtiaaîre.  Les  muscles  disséqués  et  frap^ 
pé$  d^  fjaogpnène  offraient  un  tableau  épouvaii-^ 
MÎUq^  aurrtoitf  aM  creaic  <la  jai^rtft^  par  la 
pierl^  de  Ifi  ^raîase«  }>é^  il  «xiptait  ^^tieiqitea 
ffioavèmene  QoxDrulai&  dans  iph  biuagI^s  de  ia 
caisfiM^  ^^Mche  f  4!fui  n'^avâient  point  péMrtiotpé 
imoiécjiatefaeot  à  la  bràlufe  y  et  les  mâcholfeé 
pe^f 'ouvraient  pas  aussi  &cH0mpnt.  il -n'y  eitt 

C)i.i#ii;  /de  eoqtmeil  peiujanC  la  imH;  ^  et  la  pia^ 
d^  fut  très*akévée.  Le  4îi^ai^cbe  îuiiitin  (  tH 
^écvMi^e)  f  «t  toute  k  fHirnée  ^  ee  paseèveiit 
#^  liiâfue* 

.  A  Mpt  heta*^  dv.soir,  jeTia  Péiiclté'i  %\\^ 
fiajTfiit  comeni»  de  uioa  retour  j  eUe  'articaliHk 
île  mlsiiéne  àétre^oteadue,  mai^etteue'pea^ 
ireit  paa  abaisser  ia  ciâqhoire  intS^rieure.  I^éaur 
m^na  elle  isnviiit  au  'm^^yen  d'un  biberon  5 10 
Mmis  était  tràsrfiréi[uent  et  irréautier,  lama-» 
Jade  ^prouyait  deis  angoisses  tnès  ^fortes  $  eUo 
y4»tilait  &  chacpe  instant  sortir  $^s  bras  du  Vk 
At^^4éûcmvrir  la  poitrine  ;el|e  disait  éprouver 
40  l'éKIuffiinent  ;  la  eueiip  étak  îgmnde ,  anU 
y#raelle.  Laiolsah»;qrtetla'eetlÀMMta  étoîêmrei» 
yeQaas  îdaos  Aa  |anbe  ;  les  taciiM  ^%ve  j'avmiî} 
{les^afguéea  ^nu  'Cbude^^ledile  vendredi  •  xi'at- 
tmwà  pas  fait  de  progrès.  Le  visage ,  nia%a^ 
Sa  oroidèllir  fe^^iatoqe ,  avait  ioaneervé'^aivec  leor 
S^larilsé  U  délioateese  dts^Ail»i^td  #e«idaiei{t. 


JFilïcité  ÇMvQhP  uw  tf ^H#Jm?  pwwpniP*  'On 

fiénérale^i  ejt  ia  i^iaUi^e^^cpi^a  pl^ifi^cle  «ooi' 
/j^tiasgmpe ,  ^  dix  h^o^ps  flif  wc,  q(  ^  iai^ai^ 

cuisse ^rpite^pulav^  et  iJé^Qi'^'^i^  Avait  été 
'^^ipyée  JeTDiirj^i.  Ce|t<i^  abUtW^lif^it  (siit  cpiir 
Délire  qp^  ç^^^    mr4e  .  jé^t.  jU'Q^^éflaAat 

j;^  lxij3 Jî  ^  pR;çe  lfpp^«s  di»  watin  ,  ^.  procd* 
_4?î  À  Id  visite  i|u  c^tl^vn^  ^u  W  awH  iréwl» 

l'odeur  infecte  qu*il  répandait  àf^%  ia  îoaisflyeK^ 
JyQ$  t^afj;$4u  visA^ff'ét^î^f^  pa$p§ui^)4u^}*Akrais 

YeilL^.  ^^s  p^iraient  ip s,ci»^qg^iii(sna  eit  ^a  altérer 

tïonsquedonnpl'ét4t<:^^Y;v|si|jle^ye«i;p'é«^ieot 

plus  aaillans  ,  mais  enfoncés  y  et  le  nuage  de  la 

jpiOfi  cçof^vr^  ^éj^  l^içpFii^  tfiiipsp^fefit^  J.les 

.WtipW^^ïpî**  paient  X(i}4^%i  Je  qorp$  géoéiMir 

^içippît  ff(>id,^  iViç^epfjp»  de  U  r^égio»  préftPD- 

4Â^l9«  J>4^ui]iîp»i  1^  |Ç^j^«e  drpîti^  ;  la  <^opi;ba 

^ujpi^rjâçÂesllf  >çi?^  i^useç^^^  4ntérmur/em6l)t  ttt 

Tpi^M  Pfrliç!  in^terqe.d^wa.J^  tiers  iiiiéWfmnia 

ce  membre,  et  une  pqrljp^  .Uf  ipl^n»  tQft^€Ul$ 

qui   s'attachent  à  la  rotule  ^  étaient  dans  un 

état  de  putrîJdge  y   et  paraissaient   cuits  ))lu8 

1>rofondémenty  tant  Tiilstrument  avait  de  faci* 
ité  à  les  pénétrer j  la  peau  environnante,  et 
sur-tout  à  la  partie  postérieure  ^  était  livide  eC 
tendait  déjà  à  la  putréfaction. 

La  cuisse  gauche  ,  dans  les  parties  que  j'ai 
indiquées  comme  ayant  été  brûlées,»  était  tota« 
iement  désorganisée  jusqu'au  fémur.  Le  feu 

4-" 
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n'âyait  respecté  que  la  portion  des  chairs  et  la 
peaa  qui  recouvre  l'artère  crurale  ;  la  poplitée  se 
trouvait  à  nu  dans  le  creux  du  jarret  ^  ainsi 
qu«  la  veine  et  les  nerfs  qui  l'accompagnent^ 
•^  paraissait  ^  chose  admirable  !  avoir  résisté  à 
l'impression  du  feu.  Les  portions  de  muscles 
-qui n'avaient  pas  été  détacnées  par  le  sphacèie^ 
étaieati  comme  celles  signalées  à*  la  cuisse 
^droite  f  cuites  f  et  se  laissaient  pénétrer  très* 
iieicilement  par  le  scapel.  Incommodé  par  les 
]>ouflée8  putrides  qui  s'échappaient  au  fur  et  à 
mesure  oe  mes  recherches,  et  privé  des  se- 
cours de  M.  Pegoi,  absent  ^  je  terminai  et  £is 
«wevelir  le  cadavre* 

^  J'aurais  été  curieux  de  voir  dans  quel  état  so 
trouvaient  les  poumons  et  les  voies  aériennes  ; 
^mais  il  est  probable  que  l'inflammation  qu'ils 
•^nt  pu  souffrir  n'a  été  que  légère. 

■ 

J'ai  pensé  que  cette  observation ,  ^ui  tend  à 
prouver  qu'on  peut  quelquefois^  respirer  long- 
-^mps  le  gaz  acide  carbonique  sans  perdre  la 
*^te  )  quoique  ce  phénomène  soit  inoui ,  serait 
accueillie  de  la  Société  savante  à  laquelle  ie 
-m'honore  d'appartenir ,  et  je  m'empreaise  ae 
lui  en  faire  l'hommage. 
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DEUX    CAS 

X>B       CHIAURGX&-FB.ATZQUB^ 

Par  M.  Pbtit,  D.-M.  y  chiitirgien  de  preniière  classe  dé 
la  marine  y  au  port  de  Roohelbrt. 

MiéRiJkirys  Thèbavt  ,  yeuve  Rousseau  i 
demeurant  en  cette  ville  ,  âgée  de  66  ana  , 
d'nne  assez  bonne  constitation  ,  portait  da|nii# 
aept  ans ,  sur  le  nez ,  nn  nlcère  d'an  aspecC 
carcinomatenx ,  et  qui  donnait  lieu  à  una 
aorte  de  végétation  semblable  à  nne  aobstance* 
i^omée. 

La  malade  ne  fut  point  sans  consoUer  plti^ 
sieurs  chirurgiens ,  qui  proposèrent  divers  re-^ 
tnèdes  auxquels  cet  ulcère  fut  toujours  rebelle» 
Quelques-uns  regardèrent  même  la  maladie 
comme  incurable,  et  prescrivirent  de  ne  point 
y  toucher ,  d'accord ,  en  cela  »  avec  les  aociena* 
qui  y  trop  timides  dans  le  choix  des  médica- 
ii\eïï^  et  de  leur  application ,  avaient  vu  dee 
maux  de  cette  nature  plutôt  s'exaspérer  que- 
s*adoncir.  Aussi  découragés  par  ces  essais  inu- 
tiles 9  ils  regardèrent  la  maladie  comme  incu^' 
rable ,  et  lui  donnèrent  pour  précepte  de  ne 
point  y  toucher,  tioU  me  tangere.   Aussi  la 
malade  dont  il  est  question  ^  clécoaragée  elle-^  - 
même^  cessa  de  faire  aucun  remède.  Le  hasard 
me  la  fit  rencontrer ,  donnant  des  soins  offi*  ' 
d'eux  dans  une  de  ces  maisons  où  la  maladie 
et  la  misère  exercent  leur  empire  ,  et- où  notre 
joinistèro  chaxuable  Q%\  û  saoïveiit  néoesfiaÂce» 


Frappé  d'étonnement ,  en  voyant  sur  le  nez 
ée  Cette  fÉmiiiê  îiflé  êlttifièilcè  de  forme  pyra- 
midale, ayant  un  pouce  environ  de  son  som- 
met à  sa  base  j  ]e  iû  qf^stîoitnât  et  en  obtins 
les    reuseignemens    que    j'ai    précédemment 

Un  examen  plus  attentif  de  cette  éminence^ 
met  ùAt  vèwarquef  <}il'éifé  était  cotiitxie  cor^ 
née^  et  r^coKiffaHt  Tuteêra  M^Héi  elle  était 

Î>eu  adhérente  par  sa  base.  Sans  doute  que 
'Ituioeur  excrétée'  pat*  Te^lcéi^e  se  toiiérélàit  au 
poiot  d^cquétir  oeUd  dafètë  f  c^xA  ^  au  reste ,' 
ae  ro/iouf  eiait  9  lorsque  »  t^r  uii  moyen  (Quel- 
conque f  on  procurait  sa  ekûte; 

La  reuve  Rousêêau  me  demanda  si  je  con-' 
naissais  un  moyen  infailUble  pour  là  giiérii' , 
sans  être  obligé  de  couper  ;  c  est  son  exprès**' 
sion.  Un  cixiriii^idti  tréë^distingué  de  la  Ville 
avait  proposé  rextirpatSdti«  Là  malade  né  vou« 
lut  point  St'y  aoumètti'ev 

£ii  ne  me  dissimiilàti-t  p(riAt  la  difficulté  dé 
pajf  enir  à  une  oore  tadi<ialè ,  f  osai  cependant , 
pour  capter  la  oorâitance  de  cette  boniio 
leoiiaè^  Isi  assurer  que  6t  elle  me  la  donnait 
asiis  néserve^  je  ta  gtiéHrai^  certaiilénient. 
Mf a  offres  futént  a^icfeipf éës ,  et  je  lui  recbm* 
mandai,  d'aliord  de  fumfger  et  de  lotionér  la 
partie  ayeo  uni^  dé£6èt4ôA  émoUiente^  pôtir 
hâter  la  chAte  de  itt  dti  balancée  cornée  j  ce  qtii , 
en  effet  (  eut  lieu  Irbis  jours  après  ,  fet  jcr  poâ 
aioi's  découtrir  Tulcére  qui  me  parut  de  nature 
vbrriiqrtieuèe ,  avec  dèSrarfrrés  fissiez  profondes. 
Il  fallait  dont:  ici  â^t'àqui^r  te  mal  Ju^ques  dans 
sa  racine  ^  et  la  pomtiiade  dite  de  Roùssélôt' 
me  patdrt  être  le  caustique  le  plus  convenable' 
potti  y  parvenir*  V&a  cou  y  ris  Tulcère  d'une 
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coQche  épaisse  d'enTiron  une  demi-lîgne,  arec 
les  précautions  de  ne  point  întéiesser  lei  par»» 
ties  environnantes,  et  pour  cela  j'appliquai uià 
emplâtre  agglutinatif  percé  d*an  trou  pour 
circonscrireTuIcére  devatit  être  seul  soumis  à 
Taction  du  caustique.  Cette  première  applicfi^ 
tlon  produisît  sur  la  sitriace  une  escarre  qxiç 
ja  suppuration  détacha  au  bout  de  tf  ois  j^^urf^ 
L'ulcère  parut  encore  beaucoup  pi  as  superiv^ 
ciel  ;  mais  il  était  rouge ,  gretra,  et  ses  borda 
étaient  enftamniés.  Une  légère  suppuratioo;! 
dissipa  •  bientôt  rinâamo^ation  ^  et  je  Us  uiic^ 
seconde  application  du  caustique  avea  -d!^^ 
tant  pfuls  de  facilité  ^  que  l^ulv^ére  était  deien^ 
superficiel.  L'eScarre  qui  en  résulta  ne  tofubf 
qn*aij  bout  de.  quatre  jours  ;  mais  cette  fb^  I0 
remède  avait  attaqué  le  mai  jusqUes  clans  se 
l'acine,  puisque  quelques  panse^neus  J^its  aY(^ 
le  cérat ,  ^mreiit  pour  i'eutleire  et  parité  gJ^^ 
rison  d'un  mal  envers  lequel  il  .est  tr44<iang^ 
ren%  d^oiin ployer  de  (J^mi- moyens. 

Cçtte  cure  me  procura  biôJU($l  l'avantage 
d*en  faire  line  autre  non  moiâs  satisfaisante» 
tJne  dame  ^e  cette'  vltte  portait  aiissi  itepojf 
cinq  ans ,  sur  le  ncK  y  un  uïcère  absoin'menl  (k) 
même  caractère  que;  fe  .précédent,  h  c^tte  dif- 
férence près  qu'il  ne  présentait  point  cette  suhs* 
tance  coilcrète  et  Semblable  à  de  la  coone^  Lect 

f>ansemens  .  les  lotions  qui  sa  faisaient  régip^ 
iérément  deux  ou  t^ols  fois  le  jour,  Texces^ 
sire  propreté  de  cette  dame  ,  empêcfiaient  sans 
doute  cette  concrétion  qui  avait  lieu  dans  l'ob- 
servation précédente  où  l'ulcère  était  comme 
abandonne  à  lui-même. 

La  dame  qui  fait  le  sujet  de  cette  observa- 
tion coniiaissait  la  y euyo  Rousseau,  et  n*igpo- 
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rait  pas  qu'elle  était  atteinte  d'un  mal  à  peu-» 

{)rè8  semblable  au  sien.  Quelle  fut  sa  surprise^ 
orsqu'un  jour,  eitôla  rencontra  n'ayant  pins 
î'éminence  cornée  qui  rendait  son  tiez  dif- 
forme, et  avec  une  cicatricie  parfaite*  La  {éinmé 
JRei//55^/zzf^  accablée  de  questions ,  déclara  qu'elle 
devait  sa guérison  à  mes  âoins.Bientôt  nn  message 
m'est  eitvoyé  de  la  part  de  madame  *♦* ,  poui^ 
u^  prier  de  passer  chez  elle.  On  me  dit  qu'on 
avait  consulté  les  principaux  officiers  de  santé 
de  cette  ville  ,  et  que  de  tous  les  moyens  qu'ils 
avaient  indiqués  ,  aucun  n'avait  réussi.  Après 
avoir  bien  i^econnu  la  hature  du  mal ,  encou- 
t-agé  par  le  succès  précédent ,  ]e  pris  ici  le  ton 
tamrniatif ,  et  je  promis  une  parfaite  guérison. 
J'employai  encore  la  poudre  dite  de  Rousse- 
lot}  mêmes  précantions  pour  sou  application  ; 
mêmes  résultats  dans  6es  effets.  Cependant  là 
guérison  lut  uti  peu  plus  longue  que  dans  la 

1>remière  observation,  parce  que,  croyant  après 
a  deuxième  application  conduire  l'ulcère  à 
cicatrice,  il  se  présenta  nn  point  grenu  entre- 
tenu par 'quelques  racines,  et  je  fus  obligé  de 
réappliquer  une  troisième  fois  le  caustique  , 
mais  seuletnent  sur  ce  dernier  point. 

J'eus  la  satisfaction  d'effectuer  ma  pro- 
messe y  et  de  débarrasser  pour  toujours  ma- 
dame **♦  d'un  mal  si  désagréable  par  sa  posi- 
tion .  et  si  dangereux  par  sa  teildance  ordi* 
naire  à  devenir  cancéreux. 


B*  £^M  U  X;'A  T  X  d  V.      '  5j^ 


.     RÉFLEXIONS 

a. 

VUK  UL  BILATATXOII  XXTAAORDIKAIRS   D£    hA  TSSSIB , 

VAINAIKS; 

Var  M.  Maatin  ,  d^Aubagne  ^  D^M.  >  membre-corres-- 
pondttQt  jde  k  Société  Médicale  ,  d'Emulation  de 
Pfloria. 

Ok  Ut  dans  leNnméro.d^  septembre  iSio  , 
do  Bulletin  des  Sciences lAédicales,  nne  obser- 
Tadon  de  M»  Etienne  Bfunaiid,  sur  une  dila« 
tatîon  extraovdinaire  de  la  vessie ,'  dans  .nne 
rétention  d^nrine.  Ce  médecin  semble  être 
porté  à  croire  que  cet  ot^ane  est  susceptible 
d'acquérir  plus  d'extension  chez  la Jemme  que 
chez  rjiomme.  Il  fonde  son  opinion  sur  des 
obserrations qni  lui  sont  propres ,  et  sur  queU 
qnes  autres  qu'il  a  puisées  dans  divers  Auteursl 

L'anatomie  n'ayant  encore  fait  reconnaître 
ancnne  difiërence  entre  le  tissu  et  l'élasticité 
de  la  vessie  de  l'homme  etxeux  de  la  femme  ^ 
et  l'urine  paraissant  être  composée  d'élémens 
analoenes,dans  l'un  et  l'autre  sexes  (i)  ,  il  esl 
diificue  de  concevoir  la  raison  de  cette  diffé-^ 
rence  de  susceptibilité  d'extension. 

Quoi  qn'il  en  soit,  l'observation  des  faits 
peut  seule  ^    en  pareil  cas^  soulever  le  voile 


yn^ 


(i)  De  plus^  la  position  de  cet  organe  ^  et  ses  rap^ 
pom  arec  les  viscères  environnans  ^  étant  les  mémea 
i-pea-près  chez  tous  deux* 
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derrière  lequel  se  cache  la  vérité.  C'est  la  voie 
qtl'â  prisé  M.  Etiénnâ  BtUnSSâ ,  et  Vùfi  ff© 
peut  que  louer  la  sage  retenue  avec  laquelle  il 
propose  sotT  assertion. 

Ma  pratique  oi'a  fait  rencontrer  deux  cas 
d'une  e^tensidtl  cotisrdéfdble  dé  la  té^sié ,  dhéz 
deux  individus  mâles.  Je^  ctois  devoir  en  offrir 
les  observations  à  la  Société  ,  non  pour  oppo- 
ser à  l*opinît3in  <4e  IV!*  Brunaud,  ttite  opluiaii 
€On<tr£»îre  (i^,  tia(ai&  ]pofrP  me  <^anfdrwér  en 
quelque  sorte  à  ses  vues^  puisquHl  désire  qfaue 
par  des  recherches  ultérieures  on  puisse  fixer 
d^une  manière  positive  >  cette  opinion  qui  peut 
paraître  encore  paradoxale.  » 

Première06ser¥atio^.--^he  nommé  PAilip^éf 
I>eleuily  âgé  de  72  ans^  dememaMit  en  cette  vil  lé 
d'Âubagneymefitappelerl6i7Janvièri8^)pOQ# 
lo  traiter  d'ane  difécnlté  d'u^ner^  ac4otilpa-< 
gnée  de  violentée  doulenrft  à  l'hrfpDgastre^  Ce^ 
vieillânl  y  encore  roboste  et  sain  d'aillé tf m  y 
vivait  danâ  Taisânce»  et  n'avais  |$niiais  éprofivé 
aucune  maladie  de  la  vessie •  Ce  \oùf  même  (1 
avait  dîné  avec  du  pcMsoii  »  et  ce  qu'oii  ûp^y^lo 
en  Pi^ovencè  l*agùli  ,,  aorte  d'assaisonneitiene 
trèfr*âcre  que  Ton  pt*éprave  en  liant  ense!tibt# 
de  i'buile  et  de  l'ail.  Plu»  d'une  fors  j'ân  v\» 
eette  dernière  eubotance  poriei  son  étûou  sup 
la  vesMi  et  l'appareil  urinaîte  ^  soit  cfue  dé^ 
effet  soit  direct ,  oe  bien  que  rendant  les  ufi^ 
.nés  plue  acres ,  eelies-ei  irritent  le$  eftrtalisc 

■  Il         I  I  >  ■  I* 

(1)  De  même  que  quelques  faits  épars  n'étaEIissent 
pas  ètjcore  une  prétirè  eil  faveur  de  la  différence  ad- 
mise par  M.  Brunaudy  deux  faifi^  oppdsés  n^  peuvent 
pas  non  plus  la déCruiie.^ 


tfi'tW^  pârtourefif  ^  «r  il  ft'y  a  pftà  dé  d<^f e  ^ 
fepètise  ^  que  c'^t  à  l'ait  qi^e  Voit  doit  aittU 
huer  les  syitiptôftie^  s^hàtiB  qu'éprouvait  1^ 
malade^  Deteuil  ffe  ft^étànt  exposé  h  aucune 
autre  cause  qui  eût  pu  les  produire.  Voici  Oè 
x\ne  l'observai  : 

Envies  continuelles  d'uriner }  donlédr  înti>- 
léreble  et  sentiment  de  <:haletir  hrtilajïle  dans 
la  vessie,  et  le  long  du  canal  de  Purètre  lors^ 
qoe  l€?8  urines  9*écnappaieDt;  elJorts  fréquens. 
pour  leur  e^tpdlsion  ,  qui  ne  êe  faisait  que 
gootre  à  goutte;  hypogaslre  déprimé  ,  sensible 
au  toucher  j-  larrgue  rougé  j  peu  d'altération  ) 
pouls  petit  ^  cdncentré ,  dur  et  fréquent. 

Tisane  ialte  av^c  racinefi^  de  guîmatnre , 
chien-dent,  capillaire  et  graine  de-  Ivn.  Lave^ 
teéfisde  mauve  et  huîJe.  Potion  huiletise. 

Dans  la  nuit,  augmentation  de  tous  \ei 
«ymptômes  j  chalètit-  forte  à  la  peam  Les  urî- 
ftes  sortent  moins  fréqt»emmetit ,  mais  tou* 
jonrs  efforts  doulotifeuît  pour  les  expulser. 
Les  lavemens  ne  sont  point  rendus  ;  pouli 
très-tendu  et  fréquent;  quelques  nausées;  la 
douleur  de  Thypogastre  ëô  prolonge  jusqu^âuit 
lombes. 

Saignée  dn  braè  copieuse;  bains  de  siégé 
ians  l'eau  de  mauve  ;  fbrhentatîons  de  maute 
et  huile  sur  le  bas- ventre.  De  deux  en  deuit 
kctires,  un  yerre  d'émuls'ron  des  quatre  semen* 
ces  froides,  avec  deux  graîfts  de  camphre,  et 
^«atre  grains  de  nitrate  de  potasse  dans  chaque 
^trre;  même  tisane. 

Le  18  au  matin ,  amendement  presque  in- 
sensible ;  pea  d'altération  ;  pouls  mo^n* 
tendu. 

^e  fais  répéter  les  bains ^  Uû  lavemens,  le* 
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fomentations,  etc.;  toujours  diète  sévète.Tjm 
malade  vomit  rémulsion  seulement  ^  chaque 
fois  qu'on  lui  en  donne.  J*ai  retranché  le  cam- 
phre et  le  nitre^  et  fait  ajouter  ^j  d'huile d'amaiir 
ces  douces. 

Le  soir  9  mieuic;  les  douleurs  sont  suppor-;- 
tables  ;  les  urines  sortent  par  fois  à  iilet. 

Le  3.^  jour,  même  état  que  la  veille.  Mêmes 
moyens  mis  en  usagé. 

Le  4*^9  l'inflammation  de  la  vessie  paraît  se 
terminrer  par  résolution.  Le  malade  peut  rare* 
ziir  ses  urines  quelques  instans.  Il  a*  poussé 
deux  selles.  Pouls  souple  y  moins  fréquent» 

Suspendu  Tusage  des  bains;  continué  les 
autres  moyens.  J'ai  encore  camphré  et  iiitré 
l'émulsion»  , 

Le  soir ,  élévation  de  l'hypogastre }  les  urinef 
ne  coulent  presque  plus. 

Le  5.^ ,  tumeur  arrondie  au-dessus  du  pubis 
formée  par  la  vessie  remplie  d'urine  ;  ischurié 
complète.  Les  douleurs  se  sont  un  peu  reDou<* 
velées. 

Je  propose  au  malade  de  le  sonder;  il  s'y 
refuse.  Mêmes  moyens. 

Le  lendemain  y  o.^  jour,  augmentation  dU 
Tolomede  la  tumeur;  les  urines  sortent  paf 
intervalles ,  à  Tinsçu  du  maUde  ^  par  regor-, 
gement.  Bas-ventre  moins  douloureux;  poul» 

f>etit.  Bons  bouillons.  Nitrate  de  potasse  dfms 
a  tisane ,  dont  ou  retranche  la  grains  de  lin. 
Friction  sur  Tépigastre  et  au  périnée ,  avec  ui^ 
Uniment  csccitant. 

■ 

Le  malade  se  refixse  toujours  obstinément  aa 
catbétérisme. 

Bnfîn  ,  nueiqùes  sels  neutres  à  petites  dose% 
sont  donnés  un  jpur^  l'autre  non.  Le  fraiser  ^ 
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le  clûeii-dem  y  la  racioe  de  persil  ,  les  baies  do 
^siôvre^  les  divers  diurétiques  pmdetumexit 
COQ]  binés  >  sont  tour -à- tour  administrés  sons 
plusieurs  formes  différentes. 

La  vessie  se  distend  toujours  plusi  Le  xnar 
lade^  qni  ne  veut  point  se  laisser  sonder ,  com* 
mcDce  à  être  suffoqué  1  sur^tout  lorsqu'il  garde 
h  position  horizontale.  Il  est  oblijgé  de  demen^ 
rer  debout  ou  assis.  La  vessie  s  élève  jusqu'à 
f épîgastre  ^  et  s^étend  un  peu  de  chaque  côté 
jnsqu'aux  hypocoadres;  et  ce  malheureux ', 
mimé  de  son  obstination  ,  présente  tous  les 
symptômes  précurseurs  d'une  j^rom|>te  suf  fbca« 
non  et  de  la  mort  ^  le  douzième  jour  de  la 
maladie. 

Le  i3.«y  il  renonce  à  tous  les  remèdes ,  et 
te  fait  transporter  sur  un  cbetal  à  la  maison  de 
campagne  ae  sa  fille  f  qui  est  à  un  quart  dé 
liene  de  la  ville.  L4  ^  il  se  lirre  à  son  appétit  ^ 
etsonténu  par  deux  personnes  il  fait  lentement 
c^^qtie  jour  une  promenade  aussi  longue  qu'il 
*  ,    .Il  répète  souvent  cet  exercice  salutaire. 

^  atre  jours  api^ès  ^  di^^septième  de  s^  ma- 
ladie,  je  le  vis  encore  à  la  campagne.  IL  était 
mieux  ^  arait  meilleur  appétit;  la  tumeur  vési* 
cale  était  un  peu  moins  grosse  ^  le  gênait 
moins*  Les  urined  coulaient  assez  facilement 
par  fois.  Tous  remèdes  avaient  été  abandon- 
nés, excepté  une -tièane  de  chien^éeïrt  et  da 
^isier.  Le.tnaladë  buvait  du  tin  MaMô  à  seï 


ïcpas.  •      •  .  '  ' 

?|eu8  occafion  de  le  voir  le.  11  ^février •  IlVy 
trait  pas  un*  très-gi^nd  amendement.  Bref^ 
<!^  ne  tôt  que  vers  les  premiers  jours  du  mois 
^  vms  suivant  y  que  le  notnmé  Deleuil  com- 
VKAça  à  «e  rctfvdrQ  /naâlrtf^  de-  ^es  ^irines^^ui 


r 
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ûrioçs  coulèrent  assez  bieti  par  la  soncïiSy  et 
bientôt -Pén  eus  à^peii-prèe  une  pinte  :  elles 
étaient  limpides  ^  et  avaient  une  légère  odeqr 
ammoniacale.  Mais  le  jet  de  l'orme  s'arrêta 
tout-à-conp  sans  qbe  je  passe  le  rappeler,  mal- 
gré les  petits  mouvemens  que  j^împrimai  à  la 
Konde  9  quelques  injections  d'eau  tiède  |  et 
l'attention  que  j'eus  d'y  introdatre*  à  plusieurs 
réprises  le  stylet  ou  mandrin.  £oBn ,  je  retiriâ 
le  cathéter  )  et  toutes  mes  prières  >  non  plus 
que  celles  des  paVens  du .  malade ,  ne  parent 
'gagner  sur  lui'  de  se  laisser  introduire  une  Se- 
conde fois  la  sonde  dans  la. vessie. 
'  Je  quittai  le  malade  dans  l^espérance  que  j 
pressé  par  le  danger,  il  m'appellerait  de  iiou« 
Teau  à  son  secours ,  et  je  ne  fus  pss  peu  sur« 
^ris  de  ne  plus  Toir  paraître  personne  deqoëU 
ques  jours.  ■    '■   •    » 

'  'Mais  ma  surprise  fut  plus  grande  enc'oi^  ^ 
lorsque  j'apprisquinze  jours  après,  p(ir  la tant'é 
du  malade,  que  celui^i  avait -été  toujours  dé 
tnàl  en  pis  pendant  huit  jouta  après  ma  visite; 
qUe  le  bas-vehtre  était  devenu  enorcpe  parsoa 
ampleur,  et  que  durant  trente^sfai  heures  Ut 
«nfrocation  avait  été  tellemet^t imminente^  que 
la  mort  paraissait  très-^prochaiue  i  mais  qu'eir^ 
^A  les  urinés  avaient  repris  le^rcaurs  ,*Mi9 
tnaladè  se  trouvait  non -entièbemetit  fpiéri.^ 
Uiais  dans  ùti  était  '  d'améftwatMft  tràa^iaiis-^ 
disant.  ,'.'... 

*  Deux  mois  après,  je  fus  instruit  tiue  G.*'*'* 
jouissait  d'une  Donne  santé  j  aujourd'nm  je^saia 
encore  qu'il  est  tout*à-fait  bien ,  à  un  peu  de 
difficulté  d'uriner  près  lorsqu'il  se  Uvre  à  uu 
travail  fprcé. 

^  Cet  homme  n'a  jamais  fait  ^uaage. pendant  $« 


M  i  ft  B  €  X  V  s.  £$ 

iBâlaïKe ,  qoe  de  qaeii|ues  décoctions  de  8qU- 
lanoes  diurétiques ,  telles  que  le  fraisier ,  le 
jeno^,  l'asperge^  le  chiendent^  auxquelles  il 
â}ûar^t  le  nimte  de  potasse. 
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iW  Plu  Piael  y  midecin-consultant  de  Sa  Majesté 
tSmpereur  et  Roi ,  membre  de  F  Institut  Impé- 
fiml  ^dt  laLégUmn^Honneur^professeur,  etc.  (t) 

OngiiiAiiie  édUtien^  rerue^  corrigée  et  augmentée^" 

Trois  volumes  1/2-8.^  (a). 

I^oirvmAQE  doot  qous  annonçons  aujourd'hui  la  cin* 
qvitee  éditicui^  estun  do  ceux  qui  ont  eu  le  plus  de  oélé* 
biité^et  qui  ont  fait  le  plusd'honneur  k  FËocle  de  Paris* 
Lonçie  la  jn^mière  a  vu  le  jour»  cette  Ecole  n'était 
pour  aiutidire  qu  au  berceau ,  aussi  a*t-eUe  fait  la  plus 
vive  sefisatioB#£tle  aunoaçaitune  espèce  de  révolution 
en  médecine  :  cette  science ,  jusqaes-là  regardée 
comme  vague  et  incertaine,  était  rapprochée  des  icien« 


(i)  Voyez  Pannoiice  Bibliographique  àssùM  le  cahier 
piécëdant. 

i»)  EstiaU  fait  par  M.  A.  C.  Savaty  ,  D,»M.-P. 

M.  5 
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ces  exactes  y  soumise,  comme  les  mathématiques  et  la. 
chimie ,  à  la  méâiode  de  Tanalyse ,  appuyée  ,  comme 
la  physique  et  l'histoire  naturelle ,  sur  la  saine  observa- 
tion >  et  ramenée  dans  ses  descriptions  à  la  précision  du 
laligage  linnéen.  Il  faut  en  convenir ,  si  M.  Pinel 
s'était  pas  le  premier  qui  eût  tenté  cette  grande  en- 
treprise y  il  avait  du  moins  la  gloire  de  l'avoir  poussée 
beaucoup  plus  loin  que  ses  devanciers ,  et  jamais  peutr 
être  époque  n'avait  été  plus  favorable  pour  opérer  une 
semblable  révolution.  D'ailleurs ,  en  présentant  sa  clas- 
êification  comme  un  premier  essaie  en  indiquant  lea 
observations  et  les  descriptions  générales  ou  particu-> 
lîères  qui  lui  avaient  servi  de  bases ,  en  appelant  suiw« 
tout  l'attention  sur  les  objets  encore  peu  connus  ^  et 
inspirant  à  ses  nombreux  élèves  le  desu*  de  compléter 
tes  ladunes  par  de  bonnes  monographies ,  M.  Pinel 
s'est  préparé  les  moyens  de  perfectiouner  et  d'amélio- 
rer son  ouvrage ,  et  c'est  en  effet  ce  qui  est  heureuse- 
ment arrivé ,  comme  on  peut  s'en  convaincre  par  la 
comparaison  des  diverses  éditions  de  la  Nosographiat 
Philosophique. 

C'est  en  l'an  YI  que  la  première  a  été  publiée  :  la 
«econde  a  paru  en  Tan  XI  (  i8oa  )  ;  la  troisième  en 
1807;  la  quatrième  en  1810;  et  la  dernière  en 
t8i3  >  toutes  9  excepté  la  quatrième  ^  avec  des  change- 
tnens  plus  ou  moins  considérables.  Aussi  peut-on  dis- 
tinguer quatre  classifications  différentes  de  notre  Au- 
teur :  celle  de  l'an  YI ,  celle  de  l'an  XI ,  ceUe  de  1807 
«t  celle  de  181 3.  Nous  allons  les  examiner  comparât!- 
rement. 

Dans  toutes  ces  classifications ,  les  maladies  sont 
partagées  en  cinq  classes;  savoir ,  les  fièvres ,  les  phleg- 
masies ,  les  hémorragies ,  les  névroses  ^  et  une  dernier^ 
classe  qui|  dans  les  deux  premières  |  est  întituléa 
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jMalûJies  du  système  lymphatique  ,et  qui^  dans  les 
entres ,  est  consacrée  aux  maladies  organiques*  C'est 
dans  cette  dernière  classe  qu  on  remarque  le  plus  dei 
changemens  :  la  première ,  au  contraire  ,  qui  est  cella 
des  fièvres  essentielles ,  en  présente  peu. 

M.  Pinel  a  ramené  toutes  les  fièvres  primitives  à  six 
ordres  :  i/  fièvre  angioténique  (  inflammatoire)  j 
d.^  fièvre  méningo-gastrique  (  bilieuse  )  ;  S.""  £èvT«( 
adéno-méningée  (pituiteuse);  4*^  fièvre  adynamiquo 
(putride  )  ;  5.^  fièvre  ataxique  (  maligne  }  ;  6.^  fièvrQ 
fldéno-nerveuse  (  peste  )• 

Dans  la  première  classification ,  la  fièvre  angioté^ 
nique  formait  un  genre  et  deux  espèces  ^i)  :  Téphémèroi 
inflammatoire  et  la  synoque  simple  y  qui  depuis  ont  été, 
«considérées  par  TAuteur  comme  des  variétés.  La  fiè- 
vre méningo-gastiique  formait  trois  genres  ;  fièvre  mé« 
ningo-gastrique  continue ,  fièvre  tierce  bénigne ,  et 
fièvre  bilieuse  rémittente;  le  premier  de  ces  genres 
comprenant  Fembarras  gastrique ,  la  fièvre  gastrique^ 
ou  bilieuse  simple ,  et  la  fièvre  ardente  ou  le  causus  ;  le^ 
autres  étant  divisées  d'après  leurs  complications ,  savoirjï 
la  seconde ,  en  trois  espèces^  et  la  troisième  en  deux. 
La  fièvre  adéno-ményngée  était  partagée  en  quatre 
genres  ,  suivant  qu'elle  était  continue  ,  intermittente 
quotidienne  ou  quarte  ^  et  enfin  rémittente.  La  fièvra 
a^namiquc  comprenait  deux  genres  ;  celui  de  la  fièvra 
continue  et  celui  de  la  fièvre  rémittente.  Les  fièvres 
ataxiques  étaient  divisées  en  quatre  genres  ;  savoir ,  la 
^oradiqpe ,  la  contagieuse  ou  épidémique  ,  la  fièvra  9 


(i)  Las  espèces  n^aTaient  point  d'abord  été  dëlerminéea 
par  PAiiteur)  mais  elles  le  sont  dans  les  tables  synoptique» 
qu^il  a  publiées  entre  la  première  et  la  deuxième  éditiez 
d»  son  ouvrage. 
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lente  nerveuse ,  et  les  iîèyres  pernicieuses  rémittentes 
ou  intermittentes.  U  ny  avait  qu^un  $eul  genre  dam 
1  ordre  des  fièvres  adéno-nerveuses. 

On  voit  qu^il  y  avait  peu  d  uniformité  dans  ces  subdi-^ 
visions  des  six  ordres  de  fièvre*  Celles  qu'a  adoptées 
M.  Pinel,  dans  les  autres  éditions ,  sont  bien  plus  réguliè- 
res. Prenant  pour  caractères  de  Tordre  ceux  qui  donnent 
à  la  fièvre  tel  oU  te!  aspect  par  une  certaine  réunion  .de 
âymptômes  ^  il  établit  les  genres  d'après  le  type  de  la 
fièvre; qui  est  toujours  ou  continu,  ou  rémittent , ou 
I  intermittent.  Mais  la  fièvre  inflammatoire  étant  presque 
toujours  continue  ;  TAuteur  n^  reconnaît  qu'un  seul 
jgenre.  Il  convient  néanmoins  qu'on  a  observé  des  fiè- 
vres inflammatoires  intermittentes  y  ce  qui  devrait  suf- 
fire pour  rétablissement  d'un  second  genre  divisé  en 
plusieurs  espèces. 

Au  lieu  de  faire  de  l'embarras  gastrique  une  division 
de  la  fièvre  bilieuse  continue ,  il  en  forme  un  genre 
annexe  qui  comprend  trois  espèces  :  l'embarras  stoma- 
cal ;  l'embarras  iotestinal  et  le  choiera  morbus.  Eâ 
effet  ;  lembàrras  gastrique  offre  tous  les  caractères  d^ 
la  fièvre  gastrique ,  hormis  les  symptômes  fébriles. 
Celle-ci  ne  présente  qu'ifne  espèce  simple ,  et  une  es- 
pèce compliquée  :  la  fièvre  bilieuse  inflammatoire.  IL 
en  est  de  même  dii  genre  rémittente  bilieuse  y  et  c'est 
à  la  complication  de  cette  fièvre  avec  l'inflammatoire  p 
que  VAuteur  rapporte  le  causus.  Quant  aux  bilieuses  in- 
termittentes y  elles  sont  divisées  en  trois  espèces  :  la 
quotidienne ,  la  tierce  ou  double-tierce  ^  et  la  quarte  } 
lùnsi  M.  Pinel,  qui  d*abord  n'avait  reconnu  que  la 
type  tierce  parmi  les  fièvres  intermittentes  de  ce  carac- 
tère y  en  admet  aujourd'hui  de  tous  les  types.  Dans  les 
fièvres  adéno-méningées  ou  pituiteuses  y  il  distingue 
-également  des  intennittentes ,  et  mémddes  rémittentes 


^piotidieiiiies  ^  tierces  et  quarte» ,  d^o&  iidssent  troift 
e^)èces  pour  chacune  d'elles*  Dans  les  fiivres  adynflt* 
miques  ou  putrides ,  oa  trouve  les  trois  g[exures  :  conti^* 
nues  y  rémittentes  et  intermittentes ,  mais  sans  distille^ 
tion  d'espèces ,  si  ce  n'est  à  raison  des  complications; 
Les  fièvres  ataxigues  ou  malignes  sont  aussi  partagée* 
en  trois  genres ,  toujours  d'après  le  type ,  mais  ce  n*est 
plus  d'après  lui  que  les  espèces  sont  établies.  La  fièvra 
lente  nerveuse  et  la  fièvre  cérébrale  forment  seule^ 
ment  deux  variétés  du  premier  genre  qui  n'a  qu*una 
espèce  simple.  Dans  les  fièvres  ataxiques  rémittente* 
ou  intermittentes^  connues  généralement  sous  le  nook 
de  fièvres  pernicieuses ,  l'Auteur  admet  autatit  d'espèce* 
quift  peut  j  avoir  de  s/mptAmes  prédominans.  Cooliftè 
la  peste  ne  s'est  jamais  présentée  que  sous  le  type  con** 
tinu  y  il  s'ensuit  qu'il  n'y  a  qu'un  genre  dans  Tordre  dea 
fièvres  adéno-nerveuses.  Les  fièvres  hectiques  forment 
un  ordre  annexe  des  six  ordres  précédeAS  f  et  cet  ordre 
est  divisé  en  deux  genres ,  d'après  le  type  de  cette  flè^ 
vre  y  qui  est  continu  ou  rémittent. 

La  plupart  des  changemens  que  nous  venons  dHhdi*^ 
quer  dans  la  classe  des  fièvres ,  ont  été  faits  dès  la  se^ 
«onde  ou  la  troisième  édition  de'  lâi-Iiosôgraphie  Philo* 
sopbiqùe.  Un  des  pliis  remarquables  'ifaé  présente  la 
cînquiàiae,  est  relatif  au  placement  deU  fièvre  d*liApittfl 
at  de  la  fiàarre  jaune^tkô» lés  éditions  précédentes,  cëê 
«deux  maladie»  étaient  elassées  :  la  ptaMièté^  pkrmi  l4ê 
£èvres  ataxo-adynamiques ,  et  k  seconde  parmi  léê 
gastro-adynamiques  :  dans  celfe-ci  c'est ,  au  contrasa^' 
la  fièvre  jaune  qui  est  rapportée  aux  ataxtques  ;  et  la 
typhus,  ou  fièvre  d^hdpital,  est  considéré  oomma 
une  maladie  où  prédomine  le  caractère  adynamique« 
Kous  ignoruiu  quels  lont  les  ùkoxib  qui  ont  déterminé 
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^  M.  Pinel  k  modifier ,  sous  ce  rapport^  sa  clas^éatioB) 
mais  nous  craignons  que  ce  changement  ne  soit  pas 
aussi  beureux  que  les  autres,  et  qu'il  puisse  méoia 
ayoir  quelques  inconvéniens.  En  effet ,  en  signalant  la 
typhus  contagieux  comme  une  maladie  essentiellement 
adynamique  ou  asthënique  ,  on  semble  indiquer  que  les 
principaux  remèdes  à  lui  opposer  doivent  être  pris  dans 
la  classe  des  stimulans  et  des  toniques  ;  or ,  rexpérienca 
semble  aroir  prouyë  que  ces  remèdes,  et  en  particulier 
le  quinquina^  sont  souvent  contraires  au  commencé* 
snent  de  la  maladie,  et  que  daps  bien  des  cas  la  saignée  , 
inoyen  essentiellement  débilitant ,  peut  être  utile.  Nous 
^envoyons  à  cet  égard  à  Texeellent  ouvrage  de  HiV- 
'denbrand  dont  nous  avons  rendu ,  il  y  a  peu  de  temps  , 
ttn  compte  très-détaiUé  (i)« 

La  classe  des  phlegmasies  a  éprouvé  plus  de  change- 
•niens  que  celle  des  fièvres.  A  la  vérité  ^  elle  est  toujours 
restée  partagée  en  cinq  ordres  ;  mais  les  phlegmasies 
euCanées  qui  d*abord  étaient  les  dernières,  ont  été 
mises  en  première  ligne  ;  celles  des  organes  parenchy- 
jnateux,  d^abord  séparées,  ont  été  réunies,  et  aux 
.phlegmasies  des  muscles  on  a  joint  celles  des'  organes 
£breux  et  cartilagineux.  Outre  ces  transpositions  un 
,|prand  nombre  de  genres  ont  été  successivement  inter-* 
icallës  dans  ces  cinq  ordres,  de  sorte  quau  lieu  de 
%douse'qù%  comprenaient  dans  la  première  classific»* 
Mon  y  fls  en  renferment  aujourd'hui  quarantè-cin^ 
•G*ést  ptinaipalement  dans  les  phlegmasies  cutanées , 
que  cette  augmentation  se  fait  apercevoir  :  TAuteur  y  a 
admis  divers  exanthèmes  autrefois  peu  connus ,  et  qui 


rfk 


(t)  Dans  le  tome  ZXVUi  p.  49  ^  >âi 


raâent  k  peine  nientioanés  dans  la  première  éSitTon  da- 
son  ouvrage  :  tels  sont  le  sona ,  la  miUaire ,  l'urticaire  p, 
le  pemplngus.  Il  y  a  introduit  en  outre  d'autres  afFec*»- 
tî<Mis  qui  ne  portent  point  manifestement  les  caractàrea 
d  We  inflammation  locale ,  comme  la  teigne ,  les  dar«» 
très ,  la  gale  y  et  sur-tout  la  plique ,  auparavant  relé* 
guées  parmi  les  maladies  du  système  lymphatique. 

L'ordre  des  phlegmasies  dès  membranes  muqueusea 
m  ausai  éprouvé  des  variations  succesiives.  D^aberd  F  Au* 
leur  n'avait  admis  que  le  catarrhe  pulmonaire ,  la  dys» 
lenterie ,_  les.aphtl^es ,  le  catarrhe  vésical  y,  le  catarrhe. 
Urétral ,  la  leucorrhée  et  Tophthalmie.  Dans  la  secondo 
classification,  il  y  a  ajouté  l'angine  gutturale  et  Tianglne 
laryngée ,  et  il  a  réuni  dans  un  seul  genre  la  dyssente- 
rie  ,  la  diarrhée  et  la  gastrite  y  sous  le  titre  de  catarrhes^ 
des  voies  alimentaires*  Dans  la  troisième ,  il  a  encore 
«jouté  deux  genres  ;  savoir ,  lotite  ou  catarrhe  de  Fo* 
reille ,  Fentérite  ou  catarrhe  intestinal ,  et  il  a  séparé 
la  gastrite  de  la  dyssentôrie."^ Enfin ,  dans  la  quatrième^ 
il  a  fait  un  genre  à  part  da  Faagine  gangreneuse  >  ua 
autre  de  Fangine  membraneuse  (le croup),  unautra 
encore  de  la  diarrhée  catarrhale  qu*il  distingue  de  Fen-^ 
tente.  Hais  la  gastrite  et  Fentérite  proprement  dites  ^ 
qui  figurent  dans  cet  ordre ,  soot-eUes  bien  des  phleg*? 
aiasies  des  membranes  muqueiises  ? 

A  Fégaxd  des  phlegmasies  de&xaembranes  séreuses  ^ 
FAutenr  n'a  considéré  dans  ses  quatre  dassificctiona 
que  cellesde  Farachnoîde,  de  laplèvre  et  du  péritoine  : 
mais  dans  la  première  ^  cédi^t  aux  -  idées.les  phiA  gêné* 
nlement  reçues ,  il  avak  Aât^aiitânt  de  genres  diflGérene 
de  Fioflaminatioa  des  divenes  '  posions  du  péritoine 
qui  recouvrent  l'estoniac,  les  intestins  et  la  vessie ,  et 
bs  aviueot  diacîngciésisottiles  nûm^^da  gastrite  ^  em^itr 
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0t  cystite.  Deppis  il  a  diviaé  lé  genre  péritotûte  qui  rê^ 
pond  au3(  trois  que  iiaus  venons  de  nommer ,  ep  dc^ix 
espèces  :  la  péritonite  ordinaire ,  et  la  péritooil^^  des. 
fenunes  en  couches,  autrement  appelée  fièvre  puerpé^ 
taie. 

*  Par^toiit  notre  Auteur  a  réuni  le  phlegmon  aux  phleg* 
^nasies  de»  ptîncipaux  viscères  ;  ce  rapprochement  nous 
paraît  un  peu  forcé.  II  n'y  a  pas  plus  d'analogie  entre  le 
phlegmon  et  la  péripneumonie ,  "qu'entre  l'ërysipèle  et 
la.  pleurésie.  Du  reste  ^  cet  ordiB  est  distribué  de  même 
dans  la  dernière  classification  que  dans  la  troisième* 

Reste  le  cinquième  ordre  qui  comprend  aujounl%uî 
trois  genres ,  comme  dans  les  deux  éditions  précé- 
dentes :  le  rhumatisme  musculaire,  le  rhumatisme 
fibreux  et  la  goutte.  Dans  la  seconde  édition,  l'Auteur 
en  avait  rapproché,  non  sans  quelque  raison,  la  car- 
dite,  la  diaphragmice  et  lâmétrite;  le  cœur,  ledia* 
phragme  et  la  matrice  étant  des  organes  musculeux. 

La  troisième  classe  ne  renfermait  dans  l'origine  que 
les  hémorragies  actives.  Dans  sa  seconde  classification , 
l-Auteur  y  fit  entrer  non->seulement  les  hémorragies 
passives  ,  mais  le  scorbut  et  les  lésions  organiques  du 
cœur  et  des  gros  vaisseaux.  Dans  la  troisième ,  il  adopta 
raie  distribution  plus  méthodique  qui  a  été  également 
euivie  dans  la  quatrième.  Ainsi  les  hémorragies  sont 
rangées  d'après  les  surfaces  sur  lesquelles  elles  ont, 
Heu  :  celles  des  membranes  muqueuses  tiennent,  avec 
raison ,  le  premier  rang  ;  c'est  là  qu'on  trouve  Tépis- 
taxis,  l'hémoptysie,  l'hémathémèse,  le  Aux  hémor* 
rhoîdal,  l'hématurie,  le  fiùx  menstruel  (quieepen* 
dant  n'est  point  «ne  maladie  ) ,  et  les  acddens  qui  $'y 
H^porte^t  Les  hémonagieardes  systéo»es  f  éreux ,  cel« 


]iilaîre  6t  €Mta9^ ,  doirient  former  les  trois  ordree 
ftuVatu ,  dont  les  genres  sont  encore  peu  connus. 

La  classe  des  névroses  qui  vient  ensuite,  est  une  des 
plus  symétriquement  divisées  dans  les  deux  dernières 
classifications.  Dans  les  deux  autres  elle  était  seule-^ 
psent  partagée  en  quatre  ordres  ^  les  vesanies,  les  spas-^ 
mes,  les  anomalies  locales  et  les  affections  comateuses. 
Hais  dans  la  troisième ,  TAuteur  a  comithncé  à  ranger 
les  névroses  d'après  les  fonctions  qu^elles  affectent ,  et 
il  a  distingué  les  névroses  des  sens ,  celles  des  fonctions 
c^ébrales,  celles  ^e  la  locomotion  et  de  la  voix ,  cslie^^ 
des  fonctions  nutiitives ,  et  celles  de  la  génération* 
Chacun  de  oes  cinq  ordres  est  ensuite  sous-divisé  ,  ier 
p^mier  en  deux  sous-ordres  znévroses  de  louîe ,  né- 
vroses de  la  vue  ;  le  second  aussi  en  deux  :  les  comatff 
et  les  vesanies  ;  le  troisième  se  partage  naturellement 
en  névroses  de  la  locomotion  et  névroses  de  la  voix  ; 
le  quatrième  comprend,  trois*  sous->erdres  :  névroses  de 
la  digestion  ,  de*  la  respîration^  et  de  la  circulation  ^ 
•nfiot  y  le  cinquième  en  comprend  deux  qui  ràpondent 
aux  organes  des  deux  sexes.  Il  n'y  a  ici  de  différences^ 
entre  la  troisième  et  la  quatrième  classification  ,  qtief 
dans  rétablissement  d'un  nouveau  genre  pour  la  danse 
de  Saint-Guy  y  que  l'Auteur  avait  d'abord  rapportée  à 
la  paralysie.  * 

-  La  cinquième  classe ,  comme  nous  'l'arons  déjà  dit  ^' 
a  été  entièrement  refondue  de  la  seconde  i  la  troisième 
édition.  Sous  le  nom  de  maladies  du  système  lympba-*^ 
tique,  elle  comprenait d abord ,  i*""  les  maladies  cuta- 
nées chroniques  ;  savoir^  la  lèpre ,  le  scorbut ,  les  dar-» 
très ,  la  teigne ,  la  plique  et  la  gale  ;  2.^  les  maladies 
des  glandes  lymphatiques  :  écrouëlles,  carreau,  phthi- 
«e , syphilis I  cancer ^  rachitisme;  5.^  les  hydropisies. 
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Sous  celui  de  lésions  organiijaes  ^  elle  comprend  an jbar^ 
(Phuiy  1.^  les  vices  organiques  ^i  paraissent  agir  sur 
loute  Féconomie  :  la  sjpbilis,  If  scorbut ,  la  gangrène  ^ 
le  cancer ,  les  tubercules ,  les  scrophules  y  le  rachitis  , 
Téléphantiasis  des  Grecs  ^  Féléphantiasis  des  Arabes  ; 
U.^  les  lésions  locales  ^  savoir  :  les  anévrismes  du  cœiur  p 
le  rétrécissement  de  ses  orifices ,  Fanévrisme  de  1  aorte  , 
les  tumeurs  h^orrhoïdales  ;  a.^  les  faydiopisies;  3*^ 
4.' ,  5.* ,  6.^ ,  7.0 , 8.* ,  9.^ ,  10.^  ,  les  lésions  cHrgani-> 
ques  du  tissu  cellulau^  ,  du  cerveau ,  du  poumon ,  du 
foie ,  de  la  rate ,  des  voies  urinaires ,  de  Futérus  et  dur 
conduit  alimentaire*  L'ordre  que  nous  venons  d'indi^ 
quer  est  celui  de  la  dernière  classification  :  il  diffère ,  it 
quelques  égards ,  de  celui  qui  a  été  suivi  dans  la  précé» 
dente. 

Cet  examen  rapide  y  quoique  assez  étendu ,  des  mo« 
difications  successives  qu'a  subies  la  Nosographie  Philo- 
sophique ,  suffit  pour  montrer  à  quel  degré  de  perfec- 
tionnement FAuteur  est  parvenu.  Nous'devons  ajouter 
que  cette  dernière  édition  renferme  plusieurs  mor-^ 
•eaux  entièrement  neufs  y  et  qui  donnent  à  Fouvrage 
un  nouveau  prix  :  teUes  sont  des  considérations  sur  1^ 
fièvre  entéro-mésentérique ,  sur  le  cancer,  sur  le^- 
variétés  qui  se  rencontrent. dans  les  difiFérens  genres- 
d'hémorragies  y  etc.  y  etc.  Si  Fespace  ne  nous  man«^ 
quait  y  nous  nous  serions  arrêtés  avec  plaisir  sur  ce» 
additions  importantes  ;  mais  un  coup-<i*ceil  jeté  sur  1^ 
livre  pourra  suppléer  à  notre 
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OPOGRÀPHIÉ    MÉDICALE 

O  B       I.      t  L  K-O  S-F  R   A   V  O  i; 

trCh.  Cbapotiiiy  docteur  en  médecine ,  ex-^hirur'm 
pen-'inajor  de  Vhâpiiid  militaire  de  l^Ile^de^^ 
fronce  j  nêembre  de  plusieurs  Sociétés sat^antes  (i). 

Paris  y  i8iâ.  J/i^S.®  de  184  pages  (i). 

b  rendant  compte  des  dissertations  inaugurale» 
tenues  dans  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris ,  nous 
roDs  point  dissimulé  Imtérét  que  nous  avait  inspiré  ^ 
le  de  M*  Chapoiin  :  nous  regrettions  alors  de  ne 
iroir  nous  étendre  un  peu  longuement  sur  un  travail 
igpe  d'éloges  ;  c^est  donc  avec  bien  du  plaisir  que 
s  saisissons  Toccasion  qui  se  présente  aujourd'hui 
1  parler  une  seconde  fois.  En  effet,  l'ouvrage  qi^e 
I  soiBines  chargés  d'annoncer  maintenant  est  précî-' 
eut  cette  même  thèse  (3)  sous  un  format  différent , 
eot-étre  avec  quelques  légers  changemens.  Nous 
lourons  que  féliciter  l'Auteur  de  l'avoir  fait  réim- 
Ber,  et  d'avoir  mis  ainsi  un  plus  grand  nombre  de 
eors  à  portée  de  se  la  procurer. 
L  Chapotin  commence  cette  topographie  de  l'Ile* 
France ,  par  une  description  en  quelque  sorte  géo- 
j  mais  extrêmement  concise.  Il  considère  en- 


ji)  Voyez  Panno&ce  BibUographîque ,  tome  XXYU  ^ 

W  Ejtrait  fait  par  M.  A.  C,  Savary,  D.-M.-P. 
%  Voyez  tome  TLXiN -^  pa^e  410  da  ce  JoumaL 
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euite  rëtat  de  Tatmosphère  dam  ce  pays ,  suirant 
saisons ,  et  termine  cet  aperçu  par  4es  tableaux  aiéti 
rologiques  qui  font  coonaitre  les  variations  de  tempéi 
tur49  y  la  hauteur  du  baromètre ,  et  la  direction  < 
vents  durant  les  six  derniers  mois,  de  xÇoq.  ^  les 
premiers  de  i8io.  Il  y  â  joint  un  autre  tableau  dre 
sur  un  plan  un  peu  plus  étendu  pour  Tannée  1790  y  \ 
M.  Xf//^t^  officier  du  génie* 

.  Ces  considérations  sont  suivies  d*un  examei^  da  aol 
ide  ses  productions.  L'Auteur  parle  tour-à»tour  de 
nature  du  terrain  y  du  cours  des  rivières ,  des  caverne 
des  différentes  couches  qui  se  trouvent  au-dessous 
lliumus  y  enfin  des  minéraux ,  des  végétaux  et  des  a 
maux  propres  à  rile-de-France.  Il  s'arrête  alors  sur 
«caractères  physiques  et  sur  les  mœurs  des  habitans  ,  < 
forment  quatre  castes  bien  distinctes  :  les  européei 
les  créoles ,  les  gens  de  couleur  et  les  esclaves.  N< 
passons  rapidement  sur  tous  ces  détails  y  quoique  £ 
intéressans ,  pour  arriver  à  la  partie  principale  de  Te 
Trage  qui  traite  des  maladies.  *      •> 

Parmi  lès  affections  chroniques  de  la  p^àh'y  tes  di 
très  sont  les  plus'  fréquentes.  Les'  noirs  y  sont  p 
sujets  y  suivant  l'Auteur,  qué  les  européens  et 
créoles  :  il  est  vrai  qu'il  rapporte  aux  dartres  ces  tad 
blanches  que  présente  assez  souvent  la  peaii  < 
nègres ,  et  qui  leur  oiit  fait  donner  par  quelques  A 
teurs  le  nom  d'Albinos. 

'  La  teigne  est  presque  inconnue  à  IIDe-dê-Fraii 
M.  Ctiapottn  y  a  observé  un  exemple  de  pBque  sur 
noir  à  cheveux  longs. 

Une  maladie  bien  digne  de  fixer  Tatteotiqu, 
celle  dont  il  parle  sous  le  nom  d^ engorgement,  des  e 
irémiiés  in^rieures  y  et  que  Ton  désigne  VulganreBM 
dans  le  pays  ^  sous  celui  de  grosses  |ambes»  n  Gafto  U 
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tl)dit*0^  affecte  tous  les  sexes  et  toti^  les  âges^^ 
p  panjculièrement   les  créoles,  et  sur  «tout  les 
fc«c$^,^  '  Beaucoup  de  circonstances  particulières 
|ifea<,,en  contribuant  à  raffaiblissement  général  ou 
Mel  éa  tissu  cellulaire  y  donner  lieu  à  cette  tuméfac*- 
iBi^  Elle  commence  généralement  vers  la  malléole 
Base  d*uae  seule  jambe  y  et  ne  se  porte  sur  l'autre 
iskog-temps  après ,  et  même  quelquefois  au  bout  de 
bieurs  années  :  le  gonflement  passe  rarement  le  ge- 
A.La  peau  ne  change  pas  de  couleur  ;  elle  est  seule- 
CDtfua  blanc  plus  mat,  et  conserve  1  impression  du 
igi;  plus  tendue  lorsipie  Tengorgement  est  considé-* 
Ne  y  elle  est  alors  luisante  y  un  peu  écailleuse  y  mais 
ttsucme  altération  de  son  tissu*  L'ancienneté  de  la 
ikdie  augmente  la  densité  du  tissu  cellulaire.  » 
Plus  loin  r  Auteur  ajoute  :  «  Dans  les  diathèses  bilieu« 
s  y  ces  engorgemens  sont  sujets  à  un  érysipèle  phleg* 
éottoi.    L^inflàmmation  commence  quelquefois  par 
it  I^i^re  rougeur  sur  le  trajet  des  vaisseaux  Ijmpha- 
pes  I  s'accroît  et  s*étend  sur  toiite  la  partie  tuméfiée  ; 
k  sa  termine  par  résolution  ou  par  Texhalation  abon- 
mia  d'une  humeur  muqueuse  dont  la  dessication  laisse 
is  croûtes  épaisses  sur  la  peau.  La  fièvre  symptoma- 
]Be  ^  plus  ou  moins  vive  y  mais  les  glandes  lympha*- 
|Des  ne  sont  januns  affectées  ^  ou  ne  Ib  sont  que  se* 
mdairefnent.  « 

En  comparant  cette  description  à  celle  que  donne 
l^tntp/er^  duffergcal,ou  pied  fébricitant,  auquel  sont 
kjslsies  habitans  de  Cochin  (i) ,  on  trouve  entre  l'une- 
t  Isutre  une  si  grande  analogie  y  qu  il  est  bien  permis 
k  croire  que  la  maladie  est  absolument  la  même ,  et 
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qu'elle  se' rapporte,  comme  Ta  très-bien  remarc 
M.  Jllard\i)j  k  lëléphantiasis  deRhazès.  Ainsi  ^ 
lui,  M.  Chapotin  en  rapproche  l'espèce  d'hydroci 
qui  se  développe  sous  les  mêmes  influences ,  et  do 
Kmmpfer  a  également  parlé  (2}  ;  mais  il  distingae^  c 
deux  affections  de  Téléphantiasis  des  Arabes ,  qui  y  di 
il ,  est  fort  rare  à  Tlle-de-France.  U  ajoute  cependani 
<c  Les  exemples  que  j'en  ai  ms  m'ont  fait  présumer  qi 
cette  maladie  était  due  au  vice  dartreux  uni  à  la  tum< 
£iction  dont  j'ai  donné  la  description*  »• 

Nous  nous  sommes  étendus  à  dessein  sur  cet  obje 
parce  que  M.  Alard,  dans  son  excellente  monograpli 
de  TËléphantiasis  des  Arabes  ,  n'a  point  parlé  de  Toi 
senration  de  cette  inaladie  à  l'IIe-de*France ,  et  qu'el 
nous  parait  s^étre  offerte  à  M.  Chapotin  sous  un  aspei 
un  peu  différent  de  celui  qu'elle  a  présenté  aux  autn 
observateurs» 

Les  autres  affections  cutanées  sont ,  à  ce  qu'il  pareil 
peu  communes  dans  la  colonie.  La  sjrphilis  n'y  est  p« 
aussi  généralement  répandue  qu'on  pourrait  l'imaginer 
TU  la  dissolution  des  mœurs  et  la  fréquence  des  commu 
nications  entre  les  individus  de  l'un  et  de  l'autre  sexei 
Sur  3ooo  hommes  de  garnison,  il  ne  se  trouvait  guèr 
habituellement  à  l'hôpital,  dit  M.  Chapotin,  qu 
trente  ou  quarante  malades  atteints  de  cette  affection 
Mais  indépendamment  de  ces  trente  ou  quarante  ma 
lades ,  il  est  probable  qu'il  se  trouvait  beaucoup  d'indi 
/  vidus  qui ,  n'en  étant  attaqués  qu'à  un  faible  degré ,  n< 
réclamaient  aucun  secours.  Souvent,  au  rapport  de  FAu- 

(1)  Histoii^^une  maladie  particulière  du  système  lya* 
pbatique ,  etc* 

(9)  Endroit  cité  ^  pag,  &5j. 


y  la  maladie  n  attaque  pas  les  parties  de  la  généra- 
tbn  ,  et  elle  se  porte  directement  sur  les  membrane^ 
muqueuses ,  ou  sur  la  peau.  D  autres  fois  ^  elle  se  montra 
loui  forme  de  dartres ,  tantôt  répandues  sur  tout  la 
corps,  tantôt  n^attaquànt  que  le  front ^  le  risage  ou  Tin- 
teneur  des  mains: dans  ce  dernier  cas,  elle  secom« 
plique  fréquemment  de  gerçures  profondes ,  et  pénétra 
mémo  quelquefois  jnsqu  aux  ligamens.  Le  pian  et 
ïjaws  que  T Auteur  rapporte  à  la  syphilis^  sont ,  dit4I  j^ 
ai  sez  communs.  f 

En  parlant  des  maladies  des  raisseaax  sanguins^ 
U.  ChapoUu  expose  une  théorie  qui ,  ce  x^s  semble, 
bn  est  particulière.  Il  attribue  à  Tatonie  des  vaisseaux 
capillaires  plusieurs  maladies  que ,  jusque-là ,  on  arait 
rapportées  à  d'autrei  causes  :  tels  sont  les  engorgement 
du  Soie  y  Tengouement  du  poumon  y  les  hémorragies 
passives ,  quelques  apoplexies ,  et  le  scorbut.  Il  dit 
aussi  avoir  fr^équemment  observ^  Ift  dilatation  des  oreil* 
lettes  dn  coeur. 

UAuteur  s'occupe  ensuite  des  maladies  des  voiet 
nrinaires ,  puis  des  névroses ,  et  en  particulier  du  téta- 
nos traumatique  qu'il  n'a  observé  que  rarement,  méma 
ifnrès  des  blessures  assez  graves.  U  remarque  que  les 
oiseaux  sont  quelquefois  attaqués  d'une  espèce  de  téta-i 
DOS  qu'il  attribue  au  refroidissement  subit ,  de  mémo 
que  celui  dont  sont  atteints  les  enfans  nouveau-nés. 

Les  maladies  des  femmes  et  des  enfans  sont  aussi 
oonsidérées  &  part  ;  après  quoi  l'Auteur  dit  quelques 
mots  de  l'influence  des  saisons  et  du  climat  sur  les  ma- 
ladies aiguës.  Les  fièvres  bilieuses  et  muqueuses  sont 
celles  qu'on  observe  le  plus  fréquemment.  Les  fièvres 
adynamiques  et  ataxiques  sont  peu  communes  y  et  com- 
pliquent rarement  les  autres  affections.  «  On  en  voit, 
dit  TAutew:^  ^elqu^s  exemples  isolé»  ^  lorsque  ;  dan« 
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un  été  très-»chaud ,  les  pluies  sont  abondantes  eï  long^*^ 
temps  continuées.  Dans  cette  classe ,  les  soporeuseâ 
6ont  les  plus  fréquentes»  » 

Les  pMegmasies  offrent  en  général  cela  de  partiou^ 
lier  dans  la  colonie,  que  les  symptômes  en  sont  peu 
intenses  et  peu  graves.  Les  furoncles  sont  trè9-coai<A 
muns  en  été ,  et  ordinairement  compliqués  d*embarras 
gastrique.  La  VBriolette,  la  rougeole,  la  scarlatine,  les 
éruptiops  miliaire  et  urticaire,  ne  sont  pas  rares.  La 
rougeole  est  souvent  épidémique ,  et  devient  quelque- 
fois dangereuse  à  cause  de  ses  complications.  L*urti- 
(  Caire  dép^pd  quelquefois  de  l'ingestion  de  certains  ali- 
mens  dans  Testomac ,  et  en  particulier  des  poissons  de 
grosses  espèces,  lorsqu'ils  sont  de  mauvaise  qualité; 
Voici ,  d  après  l'Auteur ,  la  marche  de  cette  maladie 
dans  le  CdS  dont  nous  parlons  :  ' 

c(  Peu  d'heures  après  le  repas ,  mal-aise ,  douleur  à  la 
région  de  l'estomac ,  tète  pesante  ,  vertiges,  nausées  et 
Tomissemens;  ensuite  coliques  très-vives,  déjections 
fréquentes ,  et  tous  les  signes  du  cholera^morbus  ;  puia 
(démangeaison  et  rougeur  à  la  peau ,  commençant  par 
la  figure  et  se  répandant  de  là  sur  tout  le  corps  i  érup- 
tion urticaire  plus  ou  moins  forte ,  avec  fièvre  ;  dou- 
leurs vives  dans  tous  les  membres ,  sur-tout  aux  articu- 
lations, accompagnée!»  d'un  picotement  et  d'un  senti- 
ment fort  incommode  de  chaleur  dans  le  ventre ,  aux 
extrémités  )  et  sur-tout  dans  l'intérieur  des  mains ,  au 
nez  et  aux  yeux,  avec  des  alternatives  de  firisacms, 
d'agitations  vives ,  d'insomnie..*.  Les  symptômes  dispa- 
^  raissent  dans  le  même  ordre  qu  ils  sont  venus  :  ceux  qni 
persistent  le  ^lus  sont  la  démangeaison  et  les  picote-^ 
tnens  que  les  malades  ressentent  aux  pieds  et  aux 
mains.  »  Cette  indisposition  n'a  pour  l'ordinaire  aucunei 
suite  £àcheuse.  On  y  remédie  par  le^  boissons  délayaa^ 
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les ,  l6$  laTemens  ëmoUiens ,  et  eusuito   les  baios 
tièdes. 

La  petite-vérole  ne  se  inontre  que  rarement  à  l'IIe- 
de-France ,  parce  qu  on  a  grand  soin  d*ea  prévenir 
Introduction;  cependant  en  179^»  elle  y  a  fait  de 
gnmds  ravages. 

Quant  aux  phlegmasies  des  membranes  muqueuses  ou 
séreuses  y  et  des  oirganes  parenchjmateux ,  elles  n  y^ 
présentent  rien  de  particulier  ^  c'est  pourquoi  nous  né 
nous  y  arrêterons  pas. 

Nous  ne  reviendions  pas  non  plus  sur  les  observa- 
tions particulières  que  renferme  cet  ouvrage ,  et  dont 
nous  avons  parlé  dans  notre  Analyse  des  Thèses  (  en^- 
droit  cité.  )  On  se  rappellera  que  TAuteur  a  décrit  un^ 
espèce  de  paralysie  qui  s'est  montréei  en  quelque  sortQj^ 
duoe  manière  épidémique  en  i8o5.  Enfin ,  il  est  ui^ 
grand  nombr*  de  détails  curieux  et  intérçssans  qu'il  faut 
lire  dans  Tonvrage  même. 


a 

p  Rie is 

HISTOBIQirS      ST      JPBATtQVB^ 

Sur  la  fièvre  miliaire  ^ui  a  régné  épidémiquement 
dans-plusieurs  communes  du  département  du  Bas-^ 
Rhin ,  pendant  Tannée  181  a;  par  MM.  Schahl^ 
docteur  en  médecine ,  médecin  cantonal  pour  la 
ville  de  Strasbourg,  médecin^ad/oint  de  Vhospice 
civil  y  et  membre  de  la  Société  des  Sciences  et  Arts 
de  la  même  wile;  et  Hessert  y  docteur  en  médecine  ^ 
membre  du  Comité  Médical  du  département  du 
39,  6 
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Biu-Rhin.  Publié  par  ordre  d^  M.  le  Préfet,  dm 
département  (  i  )• 

Strasbourg ,  1 81 3.  In^/\.^  de  6a  pages  (a). 

Ce  Précis  est  rédigé  avec  une  clarté  et  une  concision 
qui  ne  laissent  rien  à  désirer  :  aussi  nous  verrons-nous 
forcé  dans  le  compte  que  nous  en  devons  rendre  j  d'em- 
prunter plus  d*une  fois  les  expressions  de  ses  estima-* 
blés  Auteurs. 

Dans  leur  introduction ,  ils  font  connaître  de  quelle 
manière  Tépidémie  s'est  développée.  Dans  le  courant  du 
mois  de  janvier  iSia,  plusieurs  individus  de  Rosheim^ 
détenus  pour  délits  forestiers  dans  les  prisons  de  Sche- 
lestât^  obtinrent  successivement  la  permission  de  reo-^ 
trer  dans  leurs  foyers  pour  cause  de  maladie.  La  fièvre 
piiliaire  s'est  d  abord  manifestée  dans  un  quartier  de  la 
TÎtle  où  logeaient  trois  de  ces  individus ,  et  delà  elle 
%e%t  peu-Â-peu  répandue  dans  les  autres  quartiers.  En  ' 
général  ^  les  personnes  qui  fréquentaient  le  plus  les  ma-* 
lades,  en  ont  été  attaquées  les  premières,  et  presque 
"toujours  il  y  en  a  eu  plusieurs  dans  la  même  famille  ou 
dans  la  ibéme  maison ,  ce  qui  suffit  potur  établir  le  ca« 
ractère  contagieux  de  la  maladie.  Elle  se  propagea  de 
la  même^  qiwière  aux  cof|im,vin^s  environnantes  y  et 
particulièrement  à  Bischofsheim.  Elle  aurait  vraisem- 
blabl^mepl;  fiait  de  grands  ravages  à  Obemai ,  oi!i  s'était 
céfugié  un  mait^^e  de  p^osîoi^  qui  en  éjtait  atteint ,  et  011 
plusieurs  personnes  ^av^aiQnt  contractée  par  les  com- 
inunicatipus  qu'elle^,  avaient  eu€^  avec  lui  y  si  on  n  eût 
pris  de  bonne  heuir,e  toutes  les  précautions  convena- 

(1)  Voyez  Pannonce  Bibliographique  ,  tome  XXVII  | 
Ç.  429. 

(a>  Extrait  fait  par  M.  Des  B.^  D.  M,  P» 
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Hespooren  arrêter  les  progrès.  L^épidëmie  a  régné 
OQsi ,  soit  successivement ,  soit  en  même  temps  ^  pen-- 
ilant  toate  Tannée  iSia ,  dans  yiogt-quatre  oommui^es 
dodépartement  du  Bas-Rhin.  Les  Juifs  seuls ,  qui  sont 
«B  gnuid  nombre  à  Rosheim,  en  ont  été  préserrés  ^  sana 
dbote  k  cattie  de  leur  état  d^solement. 

MM.  Schakl  et  Hessert  ont  partagé  en  six  sections 
leprécîi  consacré  à  la  maladie  dont  il  s'agit.  Dans  la 
première  ^  ils  ofErent  un  tableau  général  de  la  maladie. 
Eb  parlant  des  meîUenrs  ouvrages  qui  ont  été  publiés 
UT  cette  matière ,  ils  font  mention  de  ceux  de  G. 
Webh  y  de  Hamilton ,  de  C.  Allioni ,  tîe  Buraillon  , 
de  C,J.  Damilano,de  Burserius,  etc.  Us  auraient 
iky  06  nous  semble ,  citer  aussi  le  traité  ;  pour  ainsi  dira 
dnaque ,  de  M.  Gastellier. 

La  seconde  section  est  consacrée  k  Tlnstc^re  et  au 
tmiteiiient  de  la  Bèvre  miliaire  simple  et  bénigne;  la 
tiMèmeyà  lamiliake  simple  y  mais  grave  ;  et  la  qua« 
tnème,  k  celle  qui  est  compliquée.  Nos  Auteurs  don- 
nent au  mot  simple  un  peu  plus  d'extension  que  ne  la 
£nit  ordinairement  les  nosologisies  :  ainsi  ils  compren* 
Dsot  dam  les  miliaires  graves  y  quoique  simples ,  celles 
fnsQDt  jointes,  soit  à  la  fièvre  inflammatoire ,  soit  à 
BDe  affection  gastrique  y  soit  à  un  état  nerveux  ou  pu- 
Mk.  Us  entendent  seulement  par  complications  y  celles 
f>  sont  formées  par  d'autres  maladies  que  les  précé- 
'Mes  ;  mais  y  ssdb  s'astreindre  à  décrire  toutes  celles 
fiî  peuvent  avoir  lieu,  ils  se  contentent  de  parler  de 
celles  fi'ils  ont  obsetvées»  Ces  complications  sont  la 
P^poeomoma  catarrhale  miliaire,  la  scarlatine  mi- 
'iive,  la  fièvie  pétéchiale  miliaire ,  et  la  miUaire  com* 
F^uée  de  fièvre  rémittente  ou  intermittente. 

U  ccdncideDoe  des  éruptions  miliaire  et  scarlatine 
le  i*est  pQîiit  présçDté^  drâs  l'épidémie  à  laquelle  ca 
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mémoire  est  principalement  consacré  ;  mais  nos  Auteurs  * 
l'ont  observée  plusieurs  fois  à  Strasbourg ,  et  ils  en  rap- 
portent un  exemple  trës-circonstimcié  et  fort  remar- 
j^uifble. 

Dans  la  cinquième  section ,  MM.  Schahl  et  Heuer 
Font  connaître  les  anomalies  et  les  accideds  ^e  peut , 
présenter  l'éruption  miliaire  ;  et  daHs  la  sixième  y  iU  in* 
diquent  les  moyens  de  prévenir  ou  d'arrêter  la  con* 
tagion» 

A  la  suite  deoe  iDémoire ,  le*  Auteurs  ont  placée 
il  .^  un  formulaire  contenant  les  diverses  pi^scriptionf 
dont  ils  ont  fait  usage  dans  le  traitement  de  la  fièvre  mi- 
liaire ;  A.^  un  tableau  des  malades  qili  ont  été  traites 
dans  les  différentes  communes  où  a  régné  l'épidémie»  , 
Ce  tableau  ,  qui  fait  connaître  ^  non  le  nombre  des  îildî-  « 
vidus  affectés  de  la  maladie  épidémCque ,  mais  celui  à^m 
malades  soumis  au  traitement  de  plusieurs  fratksiens^  t 
pourrait  seul  donner  matière  à  bien  des<îonsidératioDs»  » 
N<M2€  nous  bornerons  à  quelques  aperçus.  Sut  t644f>ur**  : 
lades  y  on  en  compte  674  du  sexe  masculin ,  dont  634  ' 
entre  quinze  et  soixante  ans ,  24  au-dessus  de  ce  der«  • 
nier  âge  et  1 6  au-^lessous  de  quinze  ans  ;  et  970  du  sexe  • 
féminin  \  savoir ,  g  1 4  de  la  première  série  ^  3o  de  la  se-  , 
conde^  et  26  de  la  troisième»  i53  malades* ont suo 
combé  ;  ce  qui  donne  pour  la  mortalité  un  peu  plus  de  ^ 
•-g.  De  ces  i53  malades  morts,  tous  entre  quinze  et 
^ixfante  ans,  68  étaient  <]u  sexe  masculin^  et  S^de 
loutre  sexe«  ^ 
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HISTOIRI^    NATURELLE, 

KniCALS     BT    icOKOMIQirS   DBS     SOLANUM ,   ET     DBS 
GBHAB5  QUI  ONT  ÉT£  COlîFOKDirS  AV£C  EUX  ; 


Par  Blich*  Félix  Dunal,  docteur  en  médecine   de 

Montpellier  (i). 

Les  bonnes  monographies  en  histoire  naturelle  et  en 
médecine  sont ,  dans  i*ëtat  actuel  de  la  science  y  les  ou- 
Trages  qui  peuvent  contribuer  }e  plus  à  lui  faiie  faire 
de  nouveaux  progrès.  Les  traités  généraux,  mèaie  les 
meilleurs ,  n'y  sont  jamais  cpie  des  compilations  très-' 
précieuses  à  la  vérité  pour  répandre  I  instruction  ^  mais 
qui  n'ajoutent  rien  aux  connaissances  acquises ,  et  dans 
lesqueUes-on  ne  peut  Jamaii  présenter  les  faits  que  d'une 
manière  superficielle ,  et  souvent  pli»  ou  moins  systé- 
matique. Dans  les  monographies ,  au  contraire  y  on  est 
forcé  de  traiter  le  sujet  sous  tous  ses  rapports  et  dans 
tous  ses  détails  ;  on  C4»  se  contente  pasdinscrire  tous  les 
&its  déjà  connus ,  mais  encore  on  s  applique  à  des  re-^ 
'cherches  nouvelles. Sous  ces  différens  points  de  vue ,  la 
'monographie  que  nous  annonçons  mérite  de  fixer  TaC- 
*  tendon  et  des  hotHàùtes  et  d'^s  micecins. 

L'Auteur  divise  son  rtjxnz'jz  en  deu^pp-rî-es.  Dans  la 

'première  ,'  il  traite  d*une  -manière  générale  du  genre 

solanum  et  de  îoeux  qui  ont  été  confondus  avec  lui  y  et 

dans  la  seconde  il  d(Mme  une  excellente  description  de 

ce^  mêmes  genres.  L'Auteur^  en  naturaliste  instruit  ^  a 

■        ■  I     ■   II,    !■  »  ■  ■        I 

f  ■  « 

[i)  Extrait  fait  par  M«  L.  H.  Guersent^  D.-M«-P. 
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élagué  areo  raîàon  les  nouveaux  genres  qu*on  avaSt 
voulu  introduire  dans  celui  des  solanum  de  Linnie  ,  et 
^  n'étaient  pour  la  plupart  établis  que  sur  des  carao 
tères  minutieux  et  variables ,  tel  que  Yaquacica  de 
JFacquin  ,  fondé  sur  le  nombre  des  divi&ioas  de  la  fleur;  . 
le  njrcterium  de  Ventent^,  qui  n*o£&e  d'autres  carao-  j 
tères  que  l'inégalité  et  \^  courbure  des  étamines*  Il  a  : 
écarté  par  \a  même  raison  les  genres  dulcamara  ^  et 
pseudo-'Capricum  de  Manch,  et  quelques  autres 
d^aussi  peu  de  valeur  ;  mais  il  conservé  le  genre  wt- 
iheringiade  F  Héritier  ^  qui  a  pour  caractère  essentiel 
des  anthères  lib/es  qiH  s'ouvrent  latéralement.  II  admet 
aussi  le  fycopersicum  de  Toumefort ,  qui  parait  en 
'  effet  bien  distinct  par  la  réunion  membraneuse  de  ses 
anthères  qui  s'ouvrent  longîtudinalement ,  et  par  se* 
graines  velues.  Les  autres  solanées  à  fruit  charnu ,  dont 
les  anthères  s'ouvrent  par  deux  pores  terminaux ,  con«« 
tituent  le  genre  solanum  proprement  dît* 

Après  ces-  considéraciom  générales ,  M.  Dunal  exa- 
mine successivement  les  différons  usages  de  ces  plan- 
tes ,  en  les  rapprochant  non  pas  Jr*après  les  rapporta 
des  espèces  entre  elles  ^  maÎ6  d  après  celui  des  organes 
entre  eux.  Ainsi  il  rapporte  tout  ce  quil  a  pu  recueillir 
sur  les  usages  économiques  et  médicamenteux  des  ra- 
cines, des  tiges ,  des  feuilles ,  des  fleurs,  et  des  fruits  des 
solanum.  U  analyse.tout  ce  qui  a  été  dit  relativement 
aux  propriétés  médicales  de  ces  organes ,  et  apprécie  à 
leur  juste  valeur  les  conséquences  qu  on  a  tirées  dei- 
faits.  L*Auteur ,  dans  cette  partie  la  plus  étendue  de 
son  ouvrage ,  ne  s*est  pas  contenté  dç  discuter  les  opi- 
nions accréditées;  il  a,  par  quelques  expériences^  édaM 
plusieurs  points  douteux  :  ainsi  il  a  essayé  les  figes  et 
les  feuilles  du  solanum  villoswn  de  Lam.  ^  sur  ua 
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âaén  y  et  s*est  assuré  tpè  cette  espèce  n^a  rien  àe  plui^ 
v^nàieux  que  la  morelle  qu'on  mange  comme  des  épi-*^ 
hârd$  dans  certains  pays.  Il  a  employé  les  sucs  des 
tolanum  nignun,  villosum,  nodiflorumet  minimum  ;, 
en  frictions  sur  les  yeux ,  et  il  a  produit  par  ce  moyeii 
k  dilatation  de  k  pupille  à  un  degré  moins  prononcé ,  à 
ia  réritë  ,  quWec  la  belladone ,  mais  cependant  cet 
effet  s'est  maiotenu  de  deux  à  cinq  heures.  Cette  parti» 
da  travail  de  M.  27ii/m2  contient  aussi  quelques  obser*^ 
tatioDS  intéressantes  sur  les  fleurs  et  leè  fruits  des  sola^ 
iwii,  particulièrement  sur  la  réunion  des  fleurs  et  lô 
^eloppement   des    sorcocarpes   des   lycapersicut/i 
^t  des  melogena.  L*Autenr  s*est  conraincu  par  plusieurs 
^tpériences  de  Tinnocuité  des  baies  de  {dusieurs  soh^ 
Hum  qu'on  araîtregardées  comme  vénéneuses  Jl  a  donné 
i  (lifBérens  aiiimauX  les  baies  des  solanum  nigrum,  vil^ 
hsum,  pseudo*capsidùM  et  dulceanarn  ,  avant  leur 
natumé  et  a  T^pôque  de  leur  maturité  y  et  il  n  a  observé 
tocun  effet  sensible  ;  il  a  mangé  liii-aiémë  plusieurs  foià 
tane  assez  granJè  quantité  de  bâiès  de  mofrelle  y  sans  ea 
prouver  aucun  inconvénient  ;  mais  les  fruits  de  la  pin- 
txirtdesjo/oi^ims^  voisins  dés  >ne2o^e/E4^  lui  paraissent 
Yéoéoeux.  11  a  efmpolscmné  un  chien  avec  la  palpe  et  tef 
graioes  de  quin£è  baies  du  solanùm  fa^tiàtuttt  >  <{ili  a  ^ 
comme  la  plupart  dé  ceux  de  cette  secticm ,  les  graineé 
tereloppées  d'un  parenchyme  très-Acre.  La  présehcé 
Recette  pufpe  a  servi  &  M.  Dunal  pour  établir ^  d'une 
ttanière  plus  précise  qu'on  ne  Tavaît  fait  avant  hii  y  lÀ 
onction  de  deux  solanum  très-voisins^  le  mélangera 
et  Vinsanum  ou  ovigerum  ,  qu'on  avait  souvent  conf  on-^ 
du$ ,  parce  qu'ils  sont  tous  deux  employés  à  la  nourri- 
ce de  rhomme,  mais  Tun  ne  peut  être  mangé  sans 
ioconvéuient  qu'après  qu'on  en  a  rejeté  la  pulpe  et  les 
grâoesy  tandis  que  le»  véritables  anlergines  qui  ont  des' 
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grftînes  nues ,  peuvent  serrir  en  entier  de  nourriture 
sans  causer  le  plus  léger  accident..^ 

La  seconde  partie  de  loUvrage  de  M.  Dunal ,  qui  est 
entièrement  descriptive  ,  est  destinée  à  Texposition  bo- 
tanique des  genres  witheringia ,  lycopersicum  et 
solanum  :  ce  dernier  contient  à  lui  seul  235  espèces  qui 
sont  subdivisées  en  deux  sections ,  d  après  la  considé- 
ration de  la  présence  ou  de  labsence  des  aiguillons  , 
quoique  FAuteur  convienne  que  cette  première  divi- 
sion est  sujette  à  plusieurs  exceptions^  parce  que  quel- 
ques solanum  garnis  d*aiguillonsles  perdent  cependant 
quelquefois.  Malgré  cet  inconvénient ,  FAuteur  a  rap- 
proché les  espèces  qui  ont  entre  elles  le  plus  d'analo- 
gie y  et  les  a  groupées  en  donnant  à  chacun  de  ces  grou- 
pes des  noms  particuliers  qui  correspondent  à  des  sou»- 
gemes  y  et  rendent  la  distinction  des  espèces  plus  ÎBcàe. 
Indépendamment  du  caractère  essentiel ,  M»  Dunal  a 
joint  à  chaque  espèce  une  synonymie  soignée ,  et  une 
description  très-bien  laite. 

Cet  ouvrage  est  accompagné  de  v&igt-six  planches 
qui  contiennent  des  détails  sur  les  (R*ganes  de  la  fructi- 
iication,  et  plusieurs  figures  exactes  de  certaines  espèces 
peu  connues ,  ou  même  non  décrites»  Cette  monogra- 
phie du  genre  solanum  j  sera  d*ailleurs  aussi  complète 
qu*il/est  possible  y  au  moyen  d  un  supplément  qpe  FAu- 
teur prépare  en  ce  moment  ^  et  qui  contiendra  beaucoup 
d'espèces  nouvelles  qui  se  retrouvent  dans  les  Herbiers 
de  MM.  Dejussieu ,  Richard ,  et  quelques  autres  bo- 
tanistes y  qui  se  sont  empressés  de  communiqu^er  leurs 
collections  et  leurs  observations  à  M.  I}uaal ,  aussitôt 
après  son  arrivée  daâs  la  capitale. 
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MANUEL    D'HIPPIATRIQUE, 

Conienaniy  1.^  une  instruction  sur  la  manière  déle^ 
ver,  de  soigner  et  de  connaître  les  chevaux;  n.'^deux 
iableaux  indicatifs  des  différentes  mon^s;  3.^  une 
description  de  toutes  leurs  maladies,  avec  une 
formule  de  médicamens;  4-^  ^*^  catéchisme  pour 
tous  les  maréchaux ,  à  t usage  des  officiers  de  ca^ 
Valérie  y  possesseurs,  amateurs  de  chevaux ,  et 
principalement  des  maréchaux  de  régimens.  Qua^^ 
trième  édition,  revue ,  augmentée  ,  et  mise  dans 
un  nouvel  ordre  ,par  M.  Lafosse  y  hippiatre  ,  mem» 
bre-^issocié  de  V Institut  national,  de  la  Société  de 
Médecine  ;  ci^evant  inspecteur-général  en  chef 
des  remontes  de  la  cavalerie  ,  etc. 

« 

Paris  y  1 8 1 3.  Un  yoL  1/1- 12  de  386  pages  (  i  V 

Ce  petit  liyre  est  pl^in  de  choses ,  et  qupique  le  titi^ 
soit  assez  loDg ,  il  ne  fai^t  point  connaître  encore  toutes 
^'il  renfenne.  L^Autfur  a  senti  qu^  jU  bibliothèque  d  ua 
maréchal  ne  pouvait  pas  être  yolumineuse  ;  il  a  resserra 
dans  un  petit  .espace  toutes  les  notions  qui  peuvent  lut 
être  nécessaires ,  et  jamais  manuel  n'a  mieux  mérité  c» 
iiom.  Essayons  d  en  donner  une  idée ,  en  procédant  arec 
ordre  à  capite  ad  calcenu 

On  voit  d'abord  au  frontispice  une  gravure  qui  repré- 
sente le  cheval ,  et  au  bas  est  Ténumération  de  chacune 


0)  Extialt  fait  par  M.  C.  S.  B*,  médecin. 


99       A*&  T    V  i  T  i  a  IN  a  t  &  s. 

de  ses  parties  indiquées  par  des  chiffres  de  renvoi.  Si 
cette  figure  étftit  dam  de  plus  grandes  dimensions^  etfe 
Templirait  parfaitement  le  but  qu'on  parait  s'être  pro* 
posé  ;  savoir ,  de  finiré  connaître  ^  pair  la  simple  inspec- 
tion y  les  dénominations  attachées  à  chacune  des  parties 
du  cheval.  Mais  telle  qu'elle  est  y  elle  est  du  moins  très-^ 
^propre  à  rappeler  les  notions  anatomiques  qu'on  aura 
puisées  dans  le  corps  de  Fouvrage* 

Celui-ci  commence  par  nn  petit  traité  d'hjgiéne  du 
cheval  ;  ses  aliihens  ,  sa  boisson  ,  les  soins  de  propreté 
^'îl  exige ,  l'exercice  qu'il  convient  de  lui  donner ,  y 
èont  tour-i-tour  conisidérés. 

Des  observations  générales ,  et  des/iuixime^  ou  avis, 
iurles  maladies  auxquelles  il  est  sujeé,  forment  la  se- 
conde et  la  troisième  partie  :  elles  seraient  mieux  pla- 
.cées  un  peu  plus  loin ,  puisque  les  unes  et  les  autres 
supposent  la  connaissance  des  différens  termes  da 
Vart  dont  l'explication  ne  vient  qu'après.  Une  seconde 
gravure  sert  ici  à  indiquer  Jef  signes  que  fournissent 
dans  les  maladies  les  diverses  parties  du  ctoval.  C'est 
tassi  dans  cette  troisième  partie  que  se  trouvent  pla- 
ises les  deux  tableaux  sur  les  différentes  espèces  de 
Inorves  ;  nous  y  reviendrons  bientôt. 
'  L'Auteur  passe  ensuite  en  revue  les  opérations  lei 
)>Ius  usitées  en  hippiatrique ,  et  quélques^ms  des  appa^ 
l^ils  qui  servent  à  ces  opérations ,  le  tout  d'une  manière 
très-succincte; 

Il  examine  de  la  même  manière  les  préjuge  généra» 
ïement  répandus  sur  les  maladies  du  cheval  ;  ce  qui  bâi 
Tobjét  d'une  cinquième  partie. 

La  suivante  est  consacrée  k  l'examen  des  tares  ou 
défauts  natutels. 

La  septième  estiQlitaléê'  :  connaissanèei  partitu^ 


^        A  a  T    V  <  T  i  E  I  ir  1  t  n  ï.      ^t 

Hères  ifue  touiacquirmur  ou  marchmnd  de  <ihevaièx 
•  doit  a^oir^  On  y  tnite-dM  noyem  de  r«coiiiiaf(re  1*4^)8 
,  du  chenal ,  etde  juger  de  l'état  de  sa  vue  •  idiisi  que  det 
lUures.  Od  y  indique  w  outre  les-préoautieaê  àprendte 
pQDT  D*étre  {MA  troaipédacis  Techat  d^uB  ohend. 

Vient  ensuite  lecaiéchisnm  Jk maréchal,  qui  ooill- 
prend  {Jusîeurs  aectiom  :  ïtmib  tpdte  de  la  structurd 
anatomique  du  pied  ;  une  autre  de  la  ferrure  ;  une  autîo 
encore  des  maladies ,  et  principalement  de  celles  du 
pied. 

Cinquante  formules^  presque  toutes  très-simples , 
sont  placées  k  la  suite  sous  autant  de  numéros  auxquels 
l'Auteur  a  renvoyé  dans  le  cours  de  Touvrage.  II  est 
tenniné  par  une  table  alphabétique  très-complète* 

On  v(Ht  de  quelle  utilité  doit  Atre  ce  manuel ,  pour 
tout  ceux  auxquels  il  est  destiné  ;  c'est-«-à-dire  y  pour  les 
maréchaux,  les  officiers  de  cavalerie  ^  les  marchands  çt 
ks  propriétaires  de  chevaux.  Bflais  il  peut  encore  servir 
i  ceux  qui  s'occupent  de  rart  vétérinaire  dans  sesrapr 
ports  avec  la  médecine.  Nous  trouvons^  par  exemple,, 
dms  les  deux  tableaux  de  M.  Lajosse ,  sur  la  morve , 
des  détails  d'un  grand  intérêt ,  et  qui  sont  bien  propres 
A  jeter  du  jour  sur  la  nature ,  le  siège  et  le  caractère  de 
eette  maladie ,  ou  phitAt  des  maladies  qu'on  a  confon- 
dues sons  ee  noou  On  a  en  effet  appelé  morve  toute  ma- 
ladie qui ,  cbes  le  cheval  ^  a  pour  un  de  ses  symptômes 
UQ  écoulement  quelconque  par  les  narines.  Aussi 
M.  Lafosse  compte*t-il  jusqu'à  dix  espèces  de  morves  ^ 
et  il  y  rapporte  k  gourme ,  la  morfoddure ,  la  courba- 
tore  j  la  pulmonie ,  la  pousse ,  l'ozène  et  le  farcin.  Au 
Kste ,  il  trace  d^me  manière  claire  et  précise  les  signes 
de  chacune  de  ces  a£Fections ,  et  la  disposition  synop- 
ti^  quil  a  donnée  &  ces  aulières^permet  de  saisir  avec 
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'.  facilité  toutes  les  différences  <jui  se  rencontrent  dalM 

'  les  causes  ,  lès  symptômes  et  la  gravité  de  chaque  ma^ 

V  ladie.  Une  distincti(ni  importante  établie  par  T  Auteur  ^ 

•  .est  celle  des  morre»  contagieuses  et  des  raorves  non 

contagieuses.  Il  faut  voir   tout  ceci  dans   Fourraga 

.  méipe  :  car  il  n'y  a  rien  à  retrancher  aux  notions  que 

^  M»  Lafosse. doone  de  chaque ,  objet  ;  on  desirerfiit  pli^ 

.  tôt  un  peu  plus  de  déreloppement. 

j     On  ne  doit  pas  s'attendre  à  trouver  dans  le  langago 

d*un  faippiatre ,  toute  la  correction ,  toute  la  justesse 

d'expression  qu'on  rencontre  si  rarement  même  dans 

'les  ouvrages  de  médecine.  Il  est  probable  que ,  comma 

cette  dernière  science ,  Fart  vétérinaire  se  débarrassera 

peu-à-peu  de  théories  très-hypothétiques  ^  et  dont  les 

bases  sont  aujourd'hui  tout-à-fait  écroulées  ,  et  qu'ua 

'  jour  viendra  oi!i  l'on  ne  parlera  plus  An  dessèchement 

de  la  fibre ,  de  Vépaississement  des  humeurs ,  de 

rappauvrissemeut  du  sang ,  etc.  Au  reste  ^  il  y  aurait 

'  bien  d'autres  réformes  à  faire  dans  fa  langue  des  artistes 

rétérinaires  :  mais  le  temps  n'eh  est  peut-être  pas  en-^ 

core  venu. 
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N.^  i48« —  Considérations  médico-chirurgicales  sur 
les  maladies  des  voies  urinaires  ;  par  J.  Souber- 
bielle.  —  4^  pages. 

L*  AuTEim  commence  par  donner  la  description  aiia- 
tomique  des  voies  urinaires,  et.  donne  les  dimensions 
exactes  de  celles  de  ces  parties  gui  peuvent  être  inté* 
ressées  dans  quelques  opérations,  particulièrement  dans 
Fopération  de  la  taille  latéralisée.  Nous  croyons  devoir 
les  transcrire  ici  : 

«  Hauteur  ou  longueur  de  la  prostrate  dans  son  inté- 

•  grité^  i2à  i4lignes. 

n  Longueur  ou  diamètre  transversal  A  la  base  de  la 

•  prostate,  14  a  16 1. 

»  hargevacde  la  prostate  à  sa  pointe  ou  sommet,  6  à 

»  Epaisseur  ou  diamètre  antéro»-postérieur  à  la  base 
»  de  la  prostate,  7a  8 1. 

»  Longueur  de  la  portion  membraneuse  de  Turètre , 
gk II  h 

m  Diamètre  transversal  de  la  portion  membraneuse , 
»4à$l.» 

Les  maladies  des  voies  urinaires  sont  ensuite  expo*^ 
lées  dans  un  ordre  analogue  à  celui  qu'a  suivi  Desault. 
Nousn*avons  remarqué  dans  cette  partie  aucune  obser- 
fttioa  nouvelle. 
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U.^  t^é'-^JReehe^ches  his toriques  sur  la  médecine 
des  Chinois;  ^ar  François^  Albin  Lepage.^-^ 
io4pftge8. 


L  £TEKD0B  de  cette  Dissertation ,  et  sur-tout  Tintërét 
que  présente  la  nuitière  qui  j  est  traitée^  ne  nous  per- 
mettent pas  d'en  rendre  compte  en  peu  de  mots  :  eUa 
sera  l'objet  d*un  artide  à  part^  daios  lequel  nous  ^  en. 
donnerons  un  extrait  plus  étendu  que  nous  ne  le  pour«- 
rions  £iireioL 

N.^  i5/i»'^Quehiues  considérations  sur  le  système 
cutané  ;  par  P.  A.  yelhers.  —  âi  pages. 

Sous  ce  titre ,  M.  Vethers  a  iait  un  choix  de  ce  qu*il 
j  avait  de  plus  piquant  dans  Fanatomieet  la  physiologie 
de  la  peau ,  et  se  Test  approprié  par  la  rédaction.  S'il 
n'a  rien  dit  de  neuf,  du  moins  il  n'a  pas  présenté 
<x>mme  étant  de  lui  ce  qui  appartenait  à  d'autres.  Il  a 
aur-tom  cité  avec  raison ,  Malpighi,  Bithat  et  M.  Gaii^ 
skier  y  dont  les  travaux  ont  sî  fort  contribué  à  bien 
faire  conuaitre  i  organisation  et  les  propriétés  du  sys-- 
tême  cutané. 

N.**  iSS.-^Ves  dartres  ;  par  Mathieu  Dudon.-^ 

46  pages. 

EtÈVB  de  M.  Aliberty  T Auteur  de^cèlte  Dissertatioti 
a  eu  toutes  les  £M:ilités  d'approfondir  le  sujet  qu'il  a 
traité  9  et  sa  Thèse  a  tout  le  mérite  d'une  bonne  mono- 
graphie. U  indique ,  dans  une  introduction ,  quelques* 
uns  des  Auteurs  qui  ont  écrit  sur  les  dartres  ^  et  fait* 
connaitre  le  pUn  qu'il  a  adopté. 
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Le^ dartres, suivant  M.  Dudon ,  sont  des  phlegma* 
liés  cutanées  chroniques  qui  se  manifestent  par  des 
éruptions  de  diverses  formes ,  et  sont  accompagnée! 
d'un  sentiment  de  prurit,  de  tension  ou  d*ustion*  Elles 
psraiisent  avoir  leur  siège  dans  le  corps  muqueux: 
fioiqu  elles  se  montrept  ordinaîrement  à  la  surface 
cutanée ,  elles  attaquent  aussi  quelquefois  les  sur&ces 
iDuqueuses ,  et  peuvent  s^ëtendre  même ,  dit  l'Auteur  ^ 
à  Imtérieur  des  chairs  et  jusqu'à  la  substance  des  ôs« 
Tout  semble  démontrer  qu  elles  ne  sont  pas  contai 
gieuses.  Nous  oe  suivrons  pas  l'Auteur  dans  Texamèa 
des  causes  qui  peuvent  donner  lieu  à  cette  ^  maladie  : 
nous  énuméreron^  seulement  les  espèces  et  les  varié- 
tés qa'il  a  cru  devoir  admettre.  Ainsi  il  distingue  cin^ 
espèces  de  dartrei  qui  comprennent  seize  variétés  : 
i.^Iadartrey^^jr^rac^e,  qui  est  oa  volante  ou  circi^ 
née;  2,^  la  dartre  squammeme  humide,  centrifuge , 
OQ  Uckenoule  ;  3.^  la  dartre  croûteuse ,  aplatie,  ma^ 
'nelonnée^  ou  stalac$ijQrme  ;  J^.^  la  dartre /iiis/u- 
kntsey  nommée  tour-4-tour  mentagre,  couperose  ,^ 
dartre  miliaire  ou  disséminée;  5.^  enfin ^  la  dartre 
rùngeanie  ,  scropkuleuse ,  vénérienne  y  scorbutique 
00  idiopathique.  Toutes  ces  dénominations  ^  et  peuti^ 
être  1m   divisions  elles-mêmes,  sont  empruntées  & 
IL  Alibere,  L'Auteur  donne  les  caractères  propres  à 
chaque  espèce  et  à  chaque  variété.  Il  rapporte  aussi  en. 
détail  deux  observations  qu'il  a  recueillies,  l'im^de 
dartre  croûteuse,  et  l'autre  de  dartre  squammeuse 
bmiide. 

A  l'artfcle  du  diagnostic ,  M.  Dudon  apprend  com-^^ 
ment  on  peut  distinguer  les  dartres  de  quelques  affec* 
tkms  qijiont  avec  elles  plus  ou  moins  d'analogie  :  telles 
iOQt  Ifi  teigpe ,  la  galq ,  les  saphirs ,  le  zoster ,  le  cancer 
itlalèpf^.  JLe  prognostic  en  am$i  Fobjet  dW  article 


96  T   H   è   s   s   8 

particulier.  Quant  à  la  méthode  curatire,  rAuteor 
passe  d*abord  en  revue  les  difFérens  moyens  qfû  ont  été 
employés  ou  vantés  comme  and^herpétiques;  puis  il 
trace  la  marche  que  doit  suivre  le  médecin  dans  un 
traitement  méthodique ,  en  ayant  égard  à  Te^ce  d^ 
dartre ,  à  la  constitution  du  sujet,  à  Tancienneté  de  la 
inaladie ,  etc.. 

N.^  iSS.'^  Considérations  générales  sur  les  hjrdro-- 
pisies,  suivies  d'observations  particulières  sur 
Vanasarque  sthénique  ;  par  Louis  Fran§.  Théod. 
Samson.  -—  â3  pages. 

Les  observations  d*anasarque  sthénique  que  rapporte 
M.  Samson ,  sont  au  nombre  de  huit  ;  mais  il  n  y  en  a 
que  trois  qui  soient  nouvelles  ^  et  deux  seulement  qui 
lui  soient  propres  y  une  d'elles  lui  ayant  été  communi- 
quée par  un  de  ses  confrères  M.  Lefevre.  Voici ,  en, 
abrégé ,  les  deux  observations  dont  il  s'agit. 

Un  noir  esclave  ^  d  une  constitution  robuste  9  après 
Un  exercice  forcé  dans  un  temps  très-chaud ,  but  une 
grande  quantité  d'eau  ,  et  alla  se  reposer  à  Tombre  de 
bananiers  sous  lesquels  il  s'endormit  étant  en  sueur. 
Quelques  heures  après  il  se  réveille  transi  de  froid.  Le. 
soir ,  il  se  plaint  de  mal-aise  et  de  lassitude  dans  tous 
les  membres.  La  nuit ,  insomnie ,  frissonnemens  conti-, 
nuels  y  soif  très-grande  :  il  boit  de  la  limonade  ;  douleur 
et  gonfleokent  des  extrémités  inférieures.  Le  lendemain, 
il  présente  les  symptômes  suivans  :  fièvre  ,  légère  dou- 
leur de  tète  ^  endure  du  visage  ^  de  la  partie  antérieure 
de  la  poitrine ,  et  des  extrémités  supérieures ,  ne  rete- 
nant point  l'impression  du  doigt;  urines  rares  et  en. 
petite  quantité  ,  ventre  resserré.  Le  3.'  jour ,  bouche 
ftèche  et  mauvaise ,  grande  difficulté  de  respirer  (  limo-^ 
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iMde  «vec  addition  de  crème  de  tartre  solnble;  saigDë« 
copieuse  )  ;  sommeil  assez  tranquille  la  nuit  suivante } 
urines  plus  abondantes  ;  deuK  selles  dans  la  journée.  Ld 
5/  jour  y  noutelle  saignée  qui  procure  un  grand  soula- 
gement. Le. 6.^  jour,  le  gopflement  diffiinue  seosible- 
nent.  Le  8/  y  rinGlt^ration  des  jambes  persiste  encore. 
Du  8.^  au  12/  jour ,  ttous  les  symptômes  disparurent» 
Un  matelot  ayant  été  mis  aux  fers ,  devint  furieux  ^ 
et  fit  de  vains  efforts  pendant  toute  la  Quit  pour  briser 
•es  liens.  Le  lendemain ,  |ine  infiltration  si  considé- 
vable  s'était  manifestée  y  qu'on  avait  peine  à  voir  les 
£en  qui  le  retenaient  ^  particulièrement  ceux  des 
nains.  Abattement ,  impossibilité  de  se  remuer  ;  dou- 
leurs vives  dans  les  articulatioDS.  (  Eau  d'orge  nitrée  ^ 
pédiluve  et  maniluve  matin  et  soir.)  Le  jour  suivant ^ 
OD  lui  fit  une  saignée  qui  lui  procura  beaucoup  de  sou«^ 
lagenientt.  Quelques  jours  de  repos  achevèrent  sa  gué- 
ïîson. 

M.^  i58.— -X>e  Thémorragie  utérine  et  des  con\nil-^ 
sions .  considérées  comme  causes  accidentelles  de 
V accouchement}  par  Charles  Dunand,  officier  de» 
soDté  de  première  classe  de  la  marine ,  ex-chirurgie»- 
major  du  quatrième  équipage  de  flottille.  —26  pages. 

L'hémoaaaoib  utérine  et  les  convulsions  sont  deux 
scddens  graves  et  malheureusement  trop  communs 
chez  les  femmes  qui  sont  près  découcher  y  mais  on 
ne  peut  pas  dire  que  ces  accidens  soient  de  véritables 
Causes  de  Taccouchement ,  lorsque  celui-ci  n'a  lien' 
qu'an  terme  ordinaire  de  la  grossesse.  Les  observation^ 
même  de  M.  Dunand  viennent  à  lappui  de  ce  que 
Aous  avançons.  Dans  Tune  il  s  agit  d*une  femme  qui  était 
(ràs  de  succomber  k  une  p^rte  comidérablé  y  lorsque 
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TAtitéiir  lui  donna  ses  soins  :  ta  pefte  ëtak  due  &  llm-^ 
planratitih  du  placenta  vers  rorifice  <ie  la  matrice.  U 
tr(}ui^a  ;Ie  travail  commence,  et  ayant  ranimé  pn  peu 
lef  forces  de  ia  malade ,  il  procéda  i  i'eKtraotîon  dé 
Fenfant  qa  tl  amena  par  les  pieds  et  mirant.  Pottr  «»rè-r 
ter  l'hémorragie ,  il  eut  recours  à  Tittdreductioa  d'tm 
tnorceauxle  giace  dans  la  cafké'de  rutértfs;  Cje  fAéyea 
lui  réus^t ,  et  il  eut  le  boniieur  de  saurer  la  inèr«  et 
fenfant.  L'autre  obsefràtioii  e«^  ub  cas  de  ootvruliioBa 
extrémetnent  violentes  surreoues  pendaiit  le  tnmiild« 
raçcoucfaement  :  les  secMra  4e  Fart  fureMt  néceisairea 
pour  le  terminer ,  et  peu  de  temp  après  les  ooofwilsioiia 
cessèrent.  Dans  ce  dernier  o%s ,  la  diembtiuie  bjlneii 
existait  encore  sous  forme  decr&iÀftont 

JAfi  969.  -^  l^^êrtoUon  sur  le  danger  des  stimul^nf 
é^i  4^  ^oni^uês  j  4hfu  Iç  ^ri^iumciU  dç  la  moMiêi 
di^Rèvre  entéro-mésentériquejpar  J*.  G.Gogu^erm 
Laprugne*  —  49  pages. 

Da^s  ce|t^  Dissertation  ,  rAuténr  cherclle  à  prou-^ 
^^r  2  !•"  qpe  la  maladie  désignée  par  M.  Pettt  sous  le 
nom  de  fièi^re  entéro-mésentériçue ,  n'est  qu*une  fci- 
ffammation  de  la  Qiepnbrane  muqueuse  des  intestins  ; 
2*^  que  la  fièvre  n'étant  que  sjrmptomatique ,  ne  doit 
ppinjt  servir  à  déterminer  le  mqd^  de  traitement  qui 
Cpliyient  dans  çefte  maladie  ;  3.^  que  rinflammation  ^ 
^est  l'aFTection  principale  ^  réclaipe  l'usage  des  muet-* 
W^^^\^^^  PlMsiçurs  observattons  particulières  lui  serrent 
à,  ^wuy er  ces  différentes  propositiops. 

K.^  161  .-^£^^«1  #ttr  /«  spimitii ,  au  infiammoiàoB  dé^ 
là  moelle  d^.  V épine  :  par  L»  J.  Desfi:ay^^'^^ 
«7  page». 

I4E  spii^  çstune  maladie  tsncore  très-peu  connue  | 


itiBr  bujueUe  on  ne  «wrait  v^cueillir  trop  d  ob^erya-r 
tions  ex«ct#»  «t  f  rAoise».  i*^  Th^  de  M.  Dei/ra^  ei^ 
eoBtient  quatre;  mois'aucuna:  n'e^t  Qmièreaiept  satîs- 
(usante  ,  puisqu'on  n'y  tcaiiv.^  pfi»  les  résultats  de  Tau- 
tQpûe  o^davérique*  Nous  transcrirons,  n^aaqioiiis^  le»- 
dencpreaniâve&ijMi  offrent  la  maladie  dans  sop  ^tat  de 
ibiplicité  ,  ex  suivaptooe  iQardbLaaiguè.%a  troisième 
est  relative  k  uo  spinitis  chronique  ;  et  la  quatrième ,  & 
w  spù^tift  oompUqné  d^  niai  vertébral  et  de  symp-r- 
t6nies  ataxiquea. 

Prémiàr^  Ob^rvaiion.  -^  «  Je  fus  appielé  ^  dltTÂu*' 
leur ,  pou  visiter  un  vj^oroo  de.  Noels,  pommé  l^am^ 
hen ,  A|^de.C¥iq«aote  a^s ,  tojubé  de  dessus  un  tas  dé 
}aveV0s  de. la  hauteur  de  quips^e  à  .dix-buit.piedjs^l^ 
2ê(e  avait  été  frappée  yei^Tocçipot ,  et  la  comoiotiop 
a*ëtaît  étei^ue  le  lopg  de  la  colçnn^  vertébrale.  ;  il  n*y 
eut paé^ perte  de oonn^i^ance f  les  bras  fure^ntles  pre- 
AÛefc-area^pMnlî&r  et  q^elqu^s  he^tires  après  ils  se  coo-» 
iractèteiit  ;.  les  extrémités  abdqqiinales  en  fiient  aui- 
lam^i  et.  devinent  saps  mwveipiçnt*  Le  Ijçpdem^  > 
unedooleur.tirès^vivase.i^ciaxMfefta  le  lon^d^e.la.colpnii^ 
épînièrey.et  le  malade  w^  fij^t^se  couoher  que  spr  U^ 
«Footie.  Le  troi^iàuie  Jour  J.I4  p^alyue  de  la  vessie  sujr- 
jrint ,  les  urinas  ne  coul^;rept  qa^u  ipoyende  la  sonde'; 
elles  éca<ei;it  rpMg^3  et  chargées*  Le  4."^ ,  la  respkatio^ 
£it  difficile  7  Ja  toax  s^he  ^.iL  j  çut  i^  Taltétation  ;  \^ 
pouls  fut  irrégfilier  etla^blj^  y  ne  Rimant  que  quarant»^ 
quatre  i  qpar^nte^ipil  pulsetlpns  p^r  minute  ;  les  bat^^  • 
temens  du  cœur  étaient  alors  obscurs.  Le  5/  ^  tous  \q^ 
symptômes  s  aggravèrent ,  et,  le  malade  mourut  après- 
avoir  conservé  ses  facultés  mtelIç'CtueUes  jusqu  avx  der^ 
niersmpaiens^. 

«Dès  le  déb^t  de  ta  malacSey  la  saignée  du  bras  fut 
putiquée^  le.  l^<idep§ia  90  appliqua  les  sapgsues  à 
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I^ltius  ;  les  fomentations  résolutives  sor  le  trajet  vert^ 
bralet  les  boissons  délayantes,  ne  lurent  pasnéglî«- 
jgëes  ;  je  fis  même  emploi  de  la  tligitale  y  que  f  associai 
aux  autres  moyens ,  et  tous  furent  inutiles.  » 

JDeusnème  Observation.  —  «  Marie  Beaujouîn  ^ 
de  fa  commune  de  Chetemy ,  âgée  de  â8  an»  y  forte-- 
inént  constituée  ^avkit  éprouvé  plusieurs  iirégularités' 
dafas  la  menstruation ,  à  cause  de  beaucoup  aimpruden- 
cesqu^elle  avait  commiFés.  De  pareilles  circonstances 
développèrent  de  nouveaux  accidens. 

»  Cette  fille  9  courant  un  jour  après  une  vache  qui 
s'était  échappée  du  troupeau  confié  à  sa  garde  ,  passa 
dans  Teau  d'une  fontaine  :  elle  était  dans  son  temps  pé- 
kiodique  ;  elle  fut  saisie  d'un  frdid  glacial;  Fécoulement 
cessa.  Elle  se  plaignit  aussitôt  de  fortes  douleurs  Ibm- 
baires  ;  les  extrémités  pelviennes  s'engourdirent  ;  le 
second  jour  elle  ne  marcha  plus  ;  la  vessie  fut  frappée 
de  paralysie;  le  poub  devint  fort  ;  il  y  eut  céphalalgie. 
Dans  cet  état ,  elle  fut  conduite  à  notre  hôpital ,  et  y 
ehtta  le  lâ  septembre  1612 ,'  troisième  jour  de  sa  mala- 
die. L'ayant  soumise  &  l'observation^  nous  reconnûmes  ; 
M.  ^â//on ,  chirurgien  en  chef,  et  moi,  l'espèce  de 
phlegma^ie  dont  il  est  qui^stioni  Nous  pensâmes  que 
l'affection  était  fixée  à  la 'portion  lombaire  de  la  méëlle 
épinière.  Cette  fille  se  tenait  couchée  sur  le  côté  /  et 
s'appuyait  un  peu  sut*  le  ventre;  elle  ne  voulait  pas 
avoir  d*autre  position.  Elle  fut  sondée ,  les  urines 
étaient  rouges.  Nous  fîmes  appliquer  dix-huit  sangsues 
k  la  vulve  ;  on  fomenta  les  lombes  avec  des  flanelles 

r 

trempées  dans  une  dissolution  de  muriate  d  ammo- 
niaque. Nous  prescrivtbies  les  boissons  délayantes  y  les 
bains  de  jambes  ;  le  ^^ ,  le  spasme  des  cuisses  et  des 
jambes  fiit  moindre  ;  le  5.^ ,  réitéiiation  des  sangsues  ; 
la  paralysie  cessa ,  la  .fièrre  se  calma  ^  la  céphalalgiai 
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bt  presque  nulle  ;  le  6.*  ,  mouvemens  des  extrémités  ; 
le  7.*  j  mieux  soutenu  ;  convalescence.  » 

N.^  164.  <—  Dissertaiion  sur  la  cessation  des  menS'* 
trues ,  et  sur  les  conseils  à  donner  aux  femmes 
pour  les  préserver  des  accidens  ou  maladies  dons 
elles  sont  menacées  à  cette  époque  ;  par  /•  JP* 
G  ratais. — i;i5  pages. 

Quoique  dans  un  cAdre  fort  resserré  y  cette  monogra* 
fine  est  assez  complète.  L'Auteur  a  su^  en  multipliant 
las  titres^  abréger  le  discours ,  et  dire  beaucoup  de 
choses  en  peu  dé  mots  :  son  stjle  est  d'ailleurs  correct , 
et  même  par  fois  élégant. 

N.^  i65.  —  Essai  sur  Vhygiene  des  vieillards  ,  ou 
de  Vinfiuence  que  les  choses  physiques  et  morales 
exercent  sur  les  personnes  âgées  y  et  des  moyens  de 
leur  conserver  la  santé;  par  Hubert  ^François 
Janin»  —  46  pages. 

Comme  toutes  les  Thèses  qui  ont  pour  objet  quelque 
partie  de  rhygiène,  celle-ci  est  divisée  en  six  sections- 
qui  correspondent  aux  six  classes  de  choses  impropre-, 
ment  appelles  non  naturelles ,  d'après  Tordre  adopté' 
par  M.  Halle.  L'Auteur  passe  ainsi  en  revue  tout  ce* 
qui  peut  exercer  quelque  influence  sur  la  santé  du  vieil- 
lird,  et  indique  les  soins  à  prendra  pour  se  garantir  d» 
celles  de  ces  influences  qui  lui  seraient  nuisibles.  Qa 
Toit  qu'il  a  putsë  dans  de  bonnes-sources ,  et  n'a  pas  né- 
gligé de  consujiter  les  ouvrages  récemment  publié»  sur^ 
cette  matière. 
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Entrait  d'tMi^  httré  de  M.  ^zmcNn ,  daceeur  m 
TtiédechtAàMtlan.y  en  daté  dui^^i  décembre  i8l3. 

tt  Depuis  plusieurs  mois,  j^  mjoccupe  d'une  histoire 
générale  et  particulière  des.  maladies  épidémuiues  et^ 
contagieuses  <juî  ont  régné  en  Europe  depuis  le  se^;- 
tième  siècle  environ  y  jusqu  à  nos  {ours. 
'  »  J^ai  receuilli  dans  mes  voyages  un  grand  nombre 
de  mémoires  particuliers  sur  cet  objet.  La  bibKothèque 
de  Tillustre  Haller,  que  j*ai  eue  àma-disposition^  P^*** 
a  fourni  beaucoup  d'intéressans  ;  plusieurs  savans  a\é-> 
decins  d'Italie  et  d'Allemagne  ont  bien  voulu  qi'en  en- 
voyer, et.  j'ai  eu  moi -même  occasion  d  observer  pki- 
sieurs  de  ces  maladies. 

»  Cet  ouvrage  ,  qui  contiendra  sur  chaque  genre  et 
espèce  il^fHl^ailies^épidémiques  et ectota^ieuses i  ^^ 
i|U5se  det  S^  et  d'observ^tiotiih-pi'iiftique^  ^  Aei  a  ^  j^ 
paiisd,  utile  à  ilotre  avt.  Pouv  «ii§manter  doiic^eHe^- 
iMsse  d*obtort1alè^iis  ^t  de  luaiiè^rea,  aur  ucie  matièrei 
wssi  impcirlàtfite:  ^  j^  prie  ton*  me»  cobtrèi^  qui  otit  i«-" 
cuteilli  qa^Jk|Me9  deM^riptôoiis  de;ces»«ia:Iâdies  chietYém 
féx  e«K,  do  ïBe . les  i^iire  parvenir,  franches  de  port  ; 
pftriar  poste  y  à  tw»  adresse  ci-des50»s  (i).  Loin'd'iinrteï^ 
quelques  «ëorhfsaiBS'qitt  «e  i»vétè«t  des  dépoiriiles  daU'-' 

é 

(i)  M.  Ozanam  ,  docteur  en  médecine,  rue  San'  Pis- 
Uo  ail'  Orto,  N.^  893 ,  à  Milan  j  royaume  d'Italî»^ 
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tnjî,  Je  fne  fais,  au  contraire,  un  devoir  d'indiquer 
ies  sources  oà  j  aï  puisé ,  et  de  citer  avec  honneur  l«s 
Auteurs  des  différehs  mémoires  que  je  reçois.  U  est 
joite  de  rendre  à  chacun  le  tribut  d'hommages  qu  il  mé- 
rite, et  sur-tout  aux  howpes  qui  se  consacrent  au  soU'- 
l^ment  de  leurs  semranbies.  «» 

— Le  oiéme  M*  Ozanam  nou$  donne  le^  renseigne-- 
mens  suivons  st|r  laconstitutioa  mét<éoirQlp^CO-médi- 
cale  des  sfx  derniers  mois  de  i8i3 ,  à  AfU^« 

Depujl»  ie  mois  de  jw) I  ks  vents  d^  ï^st^  ^pd^  et 
ind-pue^r  Q^  pre;5que  cpntmuelleiB^at  négn^  ici»  ft 
QQos  ont  «ppoité.Hne  tejmpérature  Immid^  «otretenue 
far  d«4  plj3i69  pçesgMe  non  ixitjm^mppe^  l^  th^rpio- 
jni^  o!est  4e4oex^da  QW  âe»ix  fois  k  ;&^a«  Depqis  le 
lùçfçji/çi^f^  ^  il  s'nt  con^amment  Jifi^ùit^u  entre  ipjAtjpe 
et  si^t  degiips  aurde9$U4  4^  gli^Cff  «Aussi  voyons-ttous 
CQDtyme^  U  même  constitution  épidémlque  d^  Tau- 
tûNiAe.  NoQ^  aro^s  quantité  de  fébricitws  d^  to^s  If  s 
Ijrpes.  Le  peu  de  pjéripneiunonies  quj  parîMssent  ne  soi^t 
point  Ugitiaies  j  mais  presque  toutes  participent  de  lli 
constitution  automnale,  se  trouvant  compliquées  de 
fiètrres  tierces,  quartes  ou  quotidiennes,  avec  des  inter- 
missions marquées.  Les  affections  rheumatiques  et  ca- 
tarrfaales  participent  du  même  caractère  et  se  ressen-* 
tent  de  la  méoie  influence  ;  aussi ,  après  les  saignées  ^ 
sommes-nous  obligés  d'avoir  recours  aux  fébrifuges ,  les 
premières  voies  étant  dégagées ,  et  cette  méthode  nous 
réussit. 

Les  maladies  exanthématiques  sont  très-rares.  On  ne 
Toit  plus  de  petites-*véroles;  je  n'en  ai  pas  o^bservé  une 
leuiedans  Thospice  de  Sainte-Catherine,  destiné  aux 
e&fans  trouvés ,  depuis  cinq  ans  que  je  le  fréquente ,  et 
^puis  la  méiçe  époque  je  n*en  ai  vu  que  quatre  dans  le 
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grand  hôpital  civil.  L'un  était  un  enfant  Piëoiontaîs ,  A.gfS 
de  neuf  à  dix  ans ,  et  les  autres  des  jeunes  gens  de  dix^ 
^huit  à  vingt-deux  ans^  Suisses,  venant  des  cantoos 
Italiens* 

—  M.  ^e  Raynal ,  D.-M.^ancien  médecin  en  chef 
des  armées ,  ancien  professlV  de  médecine  clinique  ^ 
d^anatomie  y  de  physiologie  expérimentale,  de  méde- 
cine-opératoire y  de  pathologie  externe  y  et  de  mala- 
die des  os,  etc.,  a  publié  Tannée  dernière  à  Evreux,  oik 
il  exerce  actuelle  ment  la  médecine,  deux  brochures  y* 
dont  Pune  est  intitulée  :  Aperçu  sur  Ihygiène  publi^^ 
que  ( m-8.^  de  44  p^g^^ )  »  ^t  lautre  :  Opuscule  mé^ 
dic€hpolUique  sur  le  café  (i/1p-8.^  de  48  pages.)  L'Au- 
'  teur  s  est  proposé,  dans  la  première ,  de  répandre  et  de 
vulgariser  (ce  sont  ses  expressions) les  connaissances 
hygiéniques.  Dans  la  seconde,  après  avoir  donné  un 
précis  très-bien  fietit  de  Thistoire  naturelle  du  caféier  y  et 
des  résultats  fournis  par  l'analyse  chimique  de  son 
fruit,  il  traite  cette  grande  question  :  L'usage  habituel 
du  café  est-il  avantageux ,  indifférent  ou  nuisible  à  la 
santé  ?  et  conclut  pour  la  dernière  de  ces  propositions». 
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OBSERVATION 

ttR    tflr    £MPOISOKKEMSMT    PAR    LA    CXGITB; 

Par  J.  F.  Haaf  ^  chirurgien  aide-major  au  122.*  régi-* 

ment  de  ligne. 

LiB  que  je  vais  offrir  au  public  est  le  simple 
fédt  d'%111.  accident  malhrnreuz  qne  fai  ob- 
servé ,  et  Texposition  franche  et  ingénue  des 
fautes  coaimises  dans  )e  traitement ,  et  recon- 
nues par  l'autopsie  cadayériqtie.  Confesser  ses' 
erreurs ,  ayouer  son  ignorance ,  c'est  le  carao 
tère  dfstifictif  du  médecin   philosophe   qui  ^ 
connaissant  sa  propre  iai blesse ^  et  les  limites* 
de  l'art  de  guérir  y  est  animé  d'an  vif  désir 
de  se  perfectionner  ;  comme  ,   au  contraire  ^' 
c'est  une  maxime  constante  du  charlatan  dé' 
cacher  son  ignorance ,   de  n'étaler  que  des 
récits  de  cures  merveilleuses  pour  pouvoir, 
vanter  ses  connaissances  profondes ,  et  la  puis^ 
lance  de  se$  remédeàr  Les  expériettoea  hea- 
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reuses  ne  sont  pas  toujours  celles  qui  nous 
instruisent  le  .plu^;^^  aa^optirair;»^  elj^s  sont 
très-propres  à  endf)i]mi^  l'esprit  htim<îvn,  tan- 
dis que  les  obstacles  et  la  nécessité  le  réveil- 
lent et  le  conduisent,  par  de  nouveau^ jeilorts  ^ 
à  clç^féfiult^ts  oouvéaps;  Un  accident  malhea« 
rcux  y  une  faute  coaimise,  sont  quelquefois 
nécessaires  à  Vhompic;  avide  de  tomi^ssanceSi 
pour  renouveler  en  lui  le  souvenir  désa- 
gréable de  notre  ignorance  commune ^  et  pour 
ranimer  le  vif  desir  de  percer  les  ténèbres  pro- 
fondes dont  nous  sommes  encore  entourés* 

Etant  en  garnison  à  Forrequemada  en  Espa- 
gne, avec  le  cinquième  JjaxaiH^^P  clu  ,iaa.™®  ré- 
giment de  ligne,  jd  fus  appelé  à  sept  heures  du 
soir  .le  2  mars  1812,  pour  aller  voir  un  grena- 
dier  qù  on  disait  mourant.  Je  trouvai  le  ma- 
lade profondément  assoupi ,  sans  connais- 
eàsc^  ,  respirant  avec  linedîfficuUé'eitiiêinc  / 
et  couché  par  terre  sur  un*  peu  de  paille  ^ 
dans  une  petite  chambre  étroite,  basse,  bien 
Sprm^  f  et  remplie  do  uiQnde  et  de  fuioée»  Soit 

EQiula: éi;ail;  pptit,  dur  et  ralenti  jusqù'^  tr^ntQ 
atteqi^^is  par  .minut^.Les  extrémités  éjaii^pt; 
froides,;  Ia  I'aco  était  t^lepâtre,  et  regprg^ait  de 
a^ng.ccMiiw,ç  çelje  d;MB,ii^ipme  étrwgk. 
...^r^s  âj^^p/^  i^^^  retii?<^  1^  m^4^.  ^e  cette 
cliambç€}^{jflwile  pi^Gpr  4.  l'^ir  fraif  y  je  cona-t 
aienç^ipaÂ  ^^amii^w  (^  c^^$ea  dec^t  jiccideot, 

inangé^  ^eç  $qs  çafi^f^ra^es.  une  8,aup«  il^n^  lu*» 
q»p\fe.  vif  idy^i^qt  ^U  ef^r^j  plusiqMra.  e^pècei^ 
4i)çr^^s>ram^§s^fS.f{^i\9.)iey8  champs^  qiie  den 
I^is,  l^}xf  Sf^fifir,^  tpujS :ét^i)t  çQttàmeivrea  ,  e% 
qi^'ii;^  ffi^^ient  to^  de»  wac|x  4e,  tête  etd^ 


•» 
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naire^  avait  bon  appétit  ^  en  avait  mange  une 
plus  grande  quantité  que  Ie$  autres  ^  et  qu'lm- 
xoédiateoient  après  avoir  spapé  ,  il  s'était  dés- 
habillé^ couché  et  endohni  pendant  qtxe  .les 
autres  restaient  encore  à  tablp  pour  causer  en- 
semble ;  qu'une  heure  dt  demie  après  •  lorsque 
enx-Tuemes  avaient  commence  a  se  trouver  in- 
disposés ^  ils  avaient  remarqué  que  celui-ci  gé« 
taiissaît  et  respirait  péniblement  ,  ce  qui  les 
avait  décidés  à  me  faire  appeler. 

Sur  ce  récit ,  je  me  fis  présenter  le  restp 
des  herbes  mises  dane»  le  pot ,  et  j'y  trouvai  uxi 
funeste  mélange  de  chicorée  sauvage^  de  cer- 
feuil et  de  ciguë. 

Ayant  ainsi  feconnu  dans  la  qualité  narco- 
tique de  la  ciguë  y  la  cause  de  cet  accident  ,  \ç 
me  contentai  d'ordonner  à  ceux  qui  n'avaient 
que  de  légers  symptômes,  de  se  tenir  à  Tair 
frais  et  de  ooire  du  viî^aîgre  ^  (  ce  qui  leur  ren- 
dit la  santé  à  tous)  ,  et  je  m*empressai.  de  pro- 
diguer iries  Soins  particuliers  pu  grenadier  en 
question.  J'hési^i  un  moment  si  je  devais 
commencer  par  lui  faire  avaler  eu  grande 
quantité  du  vinaigre  chaud  ,  pour  neutraliser 
j)ar cet  antidote  les  effets  du  narcotique,  oa 
par  lui  ouvrir  la  yeinç  j.a^iUaire  pour  remé- 
dier p'rompterpent  à  1^^  çoqgfsâtion  manifeste 
da'sing  vers' la.  tête,  ûu. enfin  par  évacuer  le 
poison  par  la  voie  la  plus* courte.  Dans  oe  mo-^ 
ment  d'indécision^  je.  n^ /rappelai  ce  grand 
axiome,  sublat4  causa  f,oUlmr  effectua ,  et 
je  me  décidai  pour  Vadini^nistration  d'un  vomi- 
tif. Je  fis  dissoudre  doozQ  grains^de  tartre  émé- 
tique  dans  l'ead  chaude,  et  je  fis  prendre  cette 
grande,  dose  à-ia-ibis  sans  en  craindre  de  m(|Ur 
valses  suites,  bien  certain  qtfe  l'effet  des  émé- 
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tiques  est  vtou jours  proportionna  ^  d^gré^  ^9 
sensibilité  dont  jouît  l'estomac  ;  et  il  était  plu^ 
que  probable  que  chez  ce  malade  elljs  devait 
être  très -affaiblie  par  la  ciguës'  qui  aurait 
pu  rendre  nulle  l'action  d'une  moindre  dose. 
Four  ne  pas  troubler  par  le  vinaigre ,  en  fai;- 
sant  boire  cet  acide  ^  l'acion  du  vomitif  ad- 
ministré f  je  me  contentai  d*en  faire  respirer 
au  malade.  En  attendant  les  effets  dû  vomitif  ^ 

i'e  me  proposais  d'ouvrir  une  des  veines  jngu- 
aires.  Mais  le  voyant  respirer  avec  moins  dé 
peine,  reprendre  connaissance^  ei^  prononcer 
ces  paroles  :  <c^A  /  que  je  me  sens  soulagé,  » 
je  crus  pouvoir  me  dispenser  de  Cette  opéra* 
tion  I  à  laquelle  j'espérais  pouvoir  suppléer  par 
les  fomentations  froides  à^  Schmucker ,  appli- 
quées sur  la  tête,  en  toême  temps  que  je  fai- 
sais des  frictions  sèches  et  chaudes  dans  les  ex* 
trémités,  pour  y  rappeler  la  circulation,  et 
diminuer  la  congestion  cérébrale/  Une  demi* 
heure  après  avoir  pris  l'émétique ,  le  ma- 
lade commença  à  faire  de.  j^àins  efforts  pour 
vomir,  et  bientôt  son  état,  qui  avait  donné 
quelques  espérances  ,  s'empira  visiblement  \ 
néanmoins  il  parlait  encore,  et  se  plaignait 
d'avoir  très- froid  j  ipaîs  bientôt  il  perdit  de 
nouveau  l'usage  de'  là;  parole  et  ta  connais- 
sance ,  et  ne  manifesta  pfus  qrtri  par  dfes  palpi- 
tations continucries  de  la  poitrine  et  de  la  ré- 
gion épîgastrîque ,  l'extrême  angoisse:  dont  î! 
était  tourmentée A'orsi  san^attetidreplus  long- 
temps les  effets  du  v.omitif ,  j'ordonnai  de  lui 
faire  avaler  du  vîriaîjgre  chaud  ,  et  de  le  frottet 
tons  cesse  ,  en  attendant  que  j'eusse  été  cher- 
cher une  lancette  pour  lui  ouvrir  la  jugulaire  \ 
mais  j'arrivai  tra|i  tard  ^  car  )o  malade  avait 
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cessé  de' Vivre  peu  de*  tnaniens  avant  tnon  re^ 
tonr  9  trbiâ  heures  après  le  souper  fatat.  '  ' 
•  uiuiûpsie  cadavérique*  "^  La  secticyn  dli  ca- 
davre que  j'entrepris  le  lendemain  ,  'm'a  offert 
les  remarques  suivantes  :     ' 

li'air  extérieur  da  sujet  ne  présentait  tiexi 
de  particulier. 

L'estomac  I  à  moitié  rempli  d'une  f>ouiIHè 
crue  ^  composée  des  ingté^îiens  du^dei'rfîer 
souper  ,  se  trouva  dans  son  état  nataréff  si  ôé 
n'est  qu'il  me  paraissait  moins  humide  qu'il 
n'est  pour  l'ordinaire.  Autour  du  pylore,  je 
remarquai  quelques  points  rouges  et  légère- 
ment enflammés,  que  j'attribuai  à  l'action  com- 
mençante de  i'émétique* 

Le  foie  était  d'an  volume  extraordinaire  '^ 
mais  du  reste  parfaitement  sain. 

Les  intestins  et  les  autres  viscères  du  ba^ 
ventre  se  trouvaient  dans  l'état  natui^eh 

La  veine  cave  et  le  cœur  étaient  vides  dé 

sang.  • 

La  cavité   pectorale   était  étroite;   le  lobe 
gauche  des  poumons  était  sain,  mais  le  lobé 
'■droit  était  entièrement  détruit  par  une  suppu- 
ration précédente.  La  désorganisation  surpre^ 
.Hante  de  la  moitié  de  ce  viscère,  m'engagea 
^dors  à  prendre  des  informations  sur  la.sairté 
de  ce  sujet ,  et  on  m'assura  que  ,  robusté^  et 
vigoureux  >  âgé  de  trente-cinq  ans  /  il  n'avait 
jamais  cessé  de  faire  son  service ,  quoique  de 
temps  en  temps  il  fût  incommodé  par  une  tarât 
sèche  et  une  reispirâtion: pén'rbla;     :  î  / •'      • 

Je  vins  enfin  à  la^eetooiï4»'orân0.^A  pfeîne 
la  scie  eat-elle  percé  «mer pwpti^  d<ii'i3^- 'Contai 
^deVos  teoapbral  droki^iaué  le  sahg  Sortit  dô 
ÏQMiérWKe  en  ai  giwuie^abondancey  qn^  \e  Sm 


oJijîgf^.4*W:(6r^Q^f^^  {a  actetîon  f  eti  cl*«{ldtiâ»é 
que  réçp«iiecaci|M  4u:safngeùt  oesié.iliet  quiaii^ 
Ifté;^p.:iut  4i$s^4  xonei^èrabie  poui*  vMtt^lir 
^jeii;^i'ftift:U.n  pQfi-4ft?çhfltabre.oiliia>ir8;q%ft^  y^ 
ns  apporter  pour  le  rooevoir  à  .mi^stiit^'^u*u 
^'éc^jitai,^  Le  cr^^e  étanft  enlevé^  f^  vr^aWai 
tou8  les  vaisseaux  du  cerveau.  extlTéhM^i^t 
gorgj^ade^atiig.  »        '   •  '    * 

.  l^^a  ;r4^pltgts  que  noua  pouvqns' tirer  '  de 
c^tpfi  pl^ervaitîony  sont  :  t     M 

;  Q,u!4|  iest  dangereuse  du  doiiiieP'de8'v0mît!ft 
pn  paifei)^  c^$  ^  quand  le  pbxsofi  déléièrd  a  déjk 
produit,  ^e»  efiêts;  car  les  effortf  pi^of  Vt^iit 
j^e  pevkY^t^l  qp'^iiîigtnentçr  la  dargeréuisè  Ootii- 
gestion  du  sang  vers  lecepr«eau«  Cew'cSt^tJiiMmL 
médîfitçjpAi^t.apràs  que  le  natxroticfue  a^ -été 
pris  y  et  aTant.qu'il  ak  eubité  iea * 4iyiil^âm<e^ 
.ordinaires  )'qi(o  i-émétique  p^uiôtro  adiniAis- 
tré  avec  succès  ;  mais  plus  tard  les*  ^dé^  yé- 
^(^t^nx  sQnt  préférables  9  parce  quUls  {Meaiàent 
en  neutraliser  l'action.  Le  sucre  ,  les  sel^y  les 
«i^îgpons^  la.mpttfarde»  le  raiiortv'le  poivre, 
«i^pive^t;  agi^l eurent  êire  trôsMitileS)  tant  pouf 
.çombaUrfe  qya  pour  prév«diir  les  acûidens  narw 
jcqliq'Uaf  t  car  ils  iavotnscnt  siisgulièreniiem  la 
sccréùçi\  àix  9Uq.  gastrique^  et  pan  coiiséq*aent 
Jp..digiçtsii<{^u  ào$  ^Ànge^a'^  et  |jeût>érvf  Âe' iaib* 
jdrait«}l.  j^H^fii^  m  affiler  des  cliâflDpigpon»:^  qui 
it<]|uii\vcff t JQipjiient .pjua  cmimoina  de/:paflMul^ 
«Hfi^qt^ipas^  sam^y  «avDH*  ajouté 'wne  jurande 
^«PiUê^efeiépioeffiea.^  ^     • 

L'ou  vcrtur^jdei  ;ia^aix»ê  jngulaire  ne  idait' paa 
^t^fOifti^idAnaiiesudasc^pnessaDS  v^ar  ivlle  .est 
infJil^l^iM/iblQ.  pa«r(inaiiédier"prUtn^l»me«tà 
.raqCiP^iSi^l^lian  ^dai^g^tiemb  dm  .sang «'«tans  le 
<;^yf«Vk{>^â  .iojnedtaiioDii^bwdes  appliquées 


snr  la  xêtfii  ejBc  fayqiri^nc  ausâi  VeJyU>rpîion^et 
n'c  pctuvexit  qu'âtre  iui)es4A06  cea  cas.  Pour  nro* 
d^ireenijiêipGiaaips.niie  dérl.v^tion  salutaire  ^ 
on  pourrait  missi  employer  des  pédîluves  et 
cIeç'û^n:|i^b-i}n&.chaMdç)  irricey  les  extrémités 
^r .  r^pplioation  .4u  raifort , .  àei  sinapismes  , 
c^&cantharidefi  ;  exjcitet  ie  canal  intefitinal  par 
des  lavemeiis  irritans  compo^s  de  vinaigro 
chaud j  de  Sûl,  de  moQlarde,  ue  poivrej  d'oi« 
gpou,  etc. 


Réflexions.  —  VAwteur  4ç  cette  observa^ 

lion  npusaenyoyé  enjuêineietnps  un  /t|éqiQlpe« 

dans  leqiiel  il  dévçlj9ppe  une  tliéprie  npuveiloj 

sur  la  matiière  d*ag^r  des  parca^iques.  L'éteu'*», 

due  de  ce  méipQÏre^^ft  la  crainte  de  déplaire. 

\  beaucoup  déjQO^  lecteurs  qui  npus  deuian-. 

cjeut  ÙG^  faits  ^,,^ec  upn  des^  hypothèses  i  nous 

Qnt  empéch^$  de  lés  .pub)ier  ci^ns  ce  JournaI.i 

ripus.  ncf^sofl^  qî^e  rpl^servaftîçfj  çle  M,  Haaf 

oflre .plusieurs  points i]Jat^ressan^^.t^ls  que  )a» 

lesioi;!  des  poumons^i^ansla.présQnqe  d^  syD)p-, 

tom,es  qui  rindîque^t,,  x)u  wlme  doivyeni  laiaira. 

s'oâ^çpnnex;,}4,QQfpalicaiipin  4ç  il'çmpoisp&ne-. 

nient  et  derâp^exiej  l'influeuçe  qup  4ts  narf-, 

qotriqyiqs  j  la  siQiation.horizontaley  lé  som^ieil  f\ 

la  pression  de^  l'estomac  .distendu  sur  Tartère 

aorte  y  ont  eue  sur  le  tleveloppeiçeui  de  l'appri 

plexie;  l'intensité  presque  égale  avec  laquelle 

se  dessinaiejlt  les  symptômes  des  deux  mala* 

dieSy  et  la  suspension  momentanée  des  signes 

<}e  l'apoplexie  ^  dans  un  cas  où  Tépanchement 

était  extrémenaent    considérable,    etc.,    etc. 

^A(nxe  grande  néanmoins  qu'ait  été  la  quau- 


ir4  M'i'o  t&t^v  s/ 

ttréxle  sang  épanchée  dans  la  cavité  da  crftne^^ 
nous  ne  pensons  pas  qu'elle  ait  pu  être  tout^à- 
ikit  telle  quel  semblent  l'indiquer  les  expressions  ' 
de  PAuteur.  •    * 

.  Il  est  impossible   que  la   cavité  du  crâne* 
puisse  contenir  outre  le  cerveau   un  voluinei 
de  liquide  qu'elle  contiendrait' à  peine,  après' 
qu'on  aurait    q|ilevé   ce  viscère!  La   turges-^' 
cénce  deff.  vaisseaux  cérébraux  rend  encore  la' 
chose  plus  difficile  à  concevoir.  Enfin ,  il  est  à. 
observer  que  la   poitrine   ayant  été  ouverte 
avant  le  crâne  ,  et  les  gros  vaisseaux  incisés  i  le 
sang  qui  s'écoula  de  cette  dernière  cavité  ne 
pouvait  boint  provenir  delà  première, comme 
cela  arrive  dans  certains  cas  pu  Ton  ouvre 
d'abord  le  crâne.  Nous  sommes  loin   cepen- 
dant de  soupçonner  la  bonhe-ftfi  de  TAutëur  9 
mais  nous  pensons  que  le  vase  dans  lequel  le 


vider  ne  l'aurorit  fait  qu*îû'cbmj>!ètement^  àvapt 
de  le  remplir  tibe  seconde  tois^  En  admettant, 


,  .pou:        

poids  du  lltjùîd^^  épanché  dans  ïe  crâpe  ;  né  îfjÛÎé* 
encore  trè3-corisidérablè':''iè  jf'e  sache 'pôîjrt! 
q^i'aucun  Auted^  eh  àît  observé  dé  pareil, 
d^nsaucun  èâtf'd'apdpréxié/  *'  ;    '     •..  '     : 

I  A«  X*  L»«  " 


«'»  f  I    »  f 
1  I  • 


ri  • 


'^l'^     i  .ij     l'  ■      '      «^  -lâîi 


M  i  D  s  C  X  If  ]S« 


i"  I  r  I    \  1,1.      .,.         ,        '.. ,;        1  ■'  it 


■•■ 


OBSERVATION 

an    UX    H9UMATISME   AIGU   TERMINE  PAB    LA    SyPPth» 

AATIQN  ET  LA  MOR?*;' 

Par  M.  OzANAM  y  docteur^en  médecine  i  Milan.    » 

Un  cultivateur  Agé  de  .quarante- huit  ans  ^ 
d'une  constnutîon  oachétique  ,  habitant  un 
pays  extrêmement  humide  et  mal -sain  ,  fit 
ftn  travail  forcé  pendant  toute  la  journée* du 
b  novembre  dernier ,  rentra  chez  lui  tout  en 
sueur ,  et  fut  bientôt  saisi  d'un  i'riasonavec  une 
.doulear  assez  aiguë  à  la  partie  droite  du  cou. 
Il  se  mit  au  lit,  et  la  iiévre  survint  avec  une 
courbature  générale  y  douleurs  dans  toutes  les 
articulations ,  et  céphalalgie  violente.  Xea 
jqurs  suivans^  la.  fièvre  continua  y  et  le  ma- 
lade ae  contenta  de  se  tenir  très^-chaudement^ 
et  de  boire  une  infusion  de  sureau;  Le  si&iéme 
jour,  il  se  fit  transporter  à  rhôpîtal^  où  il  présen- 
ta un  état  d'orgasme  assez  considéraUe^  pro* 
venant  sans  doute  de  la  route  qu'il  avait  iait€| 
sur  ane  charrette  découverte  ,  par  un  temfA 
brtimeux:6tpiii vieux*  Api-ès  qnélqnes  heurî^ 
de  repos  ,  Je  malade  fut  visité.  Laifiàvre  y  d^c^^ 
.près  sa  narration ,  paraissait*  avoir -le  type 
d'une  continue  rémittente.  Il  accusait  :une 
douleur  asae^  forte  aux  musclea  du  côté  droit 
du  cou  ^  qui  présentait  même  un  i  gonfle- 
ment remarquable  ^  mais  sans  rougeur  ni  puU 
sation.  Il  y  avait  un  peu  de  tonx^et  une  légère 
doatear  consensuelle .  à  ia  poitrine ,  comme 
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dans  une  affection  catarrhale.  Le  poulâ  serré 
el  tendu  était  es-trâmennent  ^^it&j^  la  peau  aèclfe 
et  blutante^  la  langue  aride ^  et  la  soif  Htno- 
dérée.  IjB  mal  de- te<e -^oAttrui^îi  avec  vio- 
lence et  intensité.  (Saignée  de  ?x;  infusion  de 
-iletfrs  de  sHii^eàn,  aiguisée  dé  quatre  ^r^aïns^tfe 
tartre  éinétique.  )  '* 

Le  7.®  jour>  fièvre  modérée  j  le  pouls  est 
contracté;  la  nuit  a  été  ôesefz  4nquiète;  les 
urines  sédiuienteuses  et  peu  abondantes;  les 
^louleurs'snbsislem.  (Sasghétt  de  douze  onees  ^ 
(Quatre  livres  de  décoction  ordinaire;  ^  j^  d^ar* 
cétale  d'ammoniaque ,  et^^v  d'oxymel.)      *   î 

Le  8.*  ,  la.  lièvre,  quia  duré  une  partie-éfe 
la  nuit ,  s*est  ralentie.  La^  peau  est  toujoui^s 
aride;  le  pouls  est  lent,  mais  inégal  ;  les  dou* 
leurs  n'ont  point  diminué*  (Boisfton  de  sureati 
'ëmétisée  ;  trente  sangsoes^  appiiqlté^s  sur  ie 
côté  droit  du  cou,  et* ensuite  nu  cataplasme 
émollient.)  .  ;   <     •  . 

-  Le  9.®,  bier  soir  ,  Foxadei'b;ition  fébrile  ftit 
):rès'marquëe  ;  ta  ntrit  a  été  ien  bàrtie  trati^ 
<|uille;  les  douleurs  paraiasentidwyi^itinées  9  maTs 
le  pouls  est  ,dur  et  cordé.  (;  A «ftrë  ' saignée*  de 
•douze  onces ,  et  mâme  boîssop.  )    ' 

Le.  io.«  ^  la  fièvre  n'arepris  eo^  exiice¥b*. 
<*tîûn  que  dans. la  nuit^  mats  mve&^ttoitïs'ife 
iorce  et  de  durée.  LïA  urines' »oftt-^a#ës  élhA- 
^iBt^es.  :  'iajBuiuDei'éArâcùatityA'  âlVine  dé))^tti 
trms  jours.  Lepduls  est  toujbutis  ttéAdu  ^t  s^tté. 
^'6'i  ï^  soMatlé  de  soude,  daftêié  jj^Ie  Jëetic^ 
liiofi.  amère  y  et  saignée  t)î''6lTnJ^irev  )  ' 
-'  Le  11.^  i  la  dfiêvre  de  la  ntllt  cÉ'fté-tftG>déHé(#. 
Les<ànti!es  syioiptàines  sont  otnlfônri^ires.  (Ofi 
yépètie  les  prescriptiwïs  -de-  Ifl  ♦éitte.)  •  '  '  ^^ 
•.    Let  i'2.f ,  ihyia  pu^i^u  de-fiè*?re^«df3mè  la  fwfit 
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ijoi  a  été  franqmlléf  le  malade  a  en  quelque^ 
ietieâ;  les.daulears  d^  poitrine  ot  U  toux  ont 
piesque  diâparm^  ia  douleur  do  coq  a  diminué , 
mais  le  puuk  est  ton  jours  dur.  (Saignée  ordi-^ 
mrt  i  iSècoctiou  de  tamarixia  aiguisée  par  gr,  ij 
de  .tante  émétîqne.  ) 

Le  i^.^y  st^iiorniaiTe.  (Mêmes  prescrip^ 
lions  d'tièr.  )  • 

L6  i4*S  lâifièvM.qui  acotndseiioé  dans  Ifl 
nuit  4ure  encore >^  av^c  un:  pouJs  plus  krge  V 
siai^ioni^itra.4ac^«<^  vibré; la  pea/a  est  totijourii 
^h^p  Ancnne  ouitkinf  quelques  doi^Iéu/s  arti* 
Qulaires  err^tiqtnssj^  Autre  saignée  /  et  décoo» 
lion  de  taoMrins  émétisée.) 

hà  i5*^y  hijer  an  ^oir  Texacerbatiôn  fébrile  m 
^té  ^nécédée  d'insi  irîssan  assez- intense ,  suivi 
<i'Hne  chaleiùr  oDOirdicance.  Ce  matin  ^  le  ma* 
L^de  éproîaY^t  une  gêne  sensible  dans  la  respira-* 
ûon,  avec  un  setuiment  de  strangulation  ou 
décompression  à  la  gorgel  Le  gonflement  existe 
toQÎQuro  au  aoQ ,  et  les  phénomènes  fébriles 
<^'iliet.  soir  y  ^tita  aiu  dernier  symptôme  qui 
vient  dks  se  déclarer ,  ibnt  craindre  TabscessioR 
^lefimnscie^  internes  do  coQi.^  On  continue  lea 
applicaiioiifi  deoajtaplastnesémoliiens.  Le  poule 
M  plusserréet  tendit;  (Soignée  tte^^xiv;  décoc* 
lion  de  tamarins  avea*^]  ^*de  auliàte-de  soude , 
F^Hir  procurer  quelques  évacuatioiTs  alvines.  } 
Le  u6.^  f  rdmiasién  marquée  de  la  fièvre  } 
respiration  Jrès^géaée  ;  aphonie  incomplète.  îat 
Boi'gene  préaenteanctme  altération.  Les  amyg- 
dales ,  le    voile  palatin*  et  l'arrière  -  boucha 
^ot  dans  leur  éta(  naturel,  ce  qui  Coi^firme  I4 
iOQpçoBd!nnesupporalion« interne.  Leçon  esf 
^n^mobtle;  le  «isage  eet  pâle  ;  le  pbials  dtir  et 
tiprii^é.  Ûtt  tebteroit  J'ttppticiàiîoB'  fin  paus^ 
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tiqné  sur  le  Heu. de  la  douleur  ^  tuais  les  éffétt 
çn  seraient  trop  lents  pour  pénétrer  ju$qti'au 
{byer  de  ia  tumeur  présumée.  Il  serait  dange-^, 
reux.d'y  plongei:  le  fer,  (On  applique  un  lame 
y^é^icatuire  pour  tenter,  un^  dérivation.)  Le 
soir,  rekacerbation  iëbrile  jeat;forteé  (Lenié<^^ 
decin  Adstant  prescrit  une  saigilée»)       '       i 

Le  17.®  9  aucune  amélioration  ^  si  ce  n'es& 
un  peu  jnoins  de  gêne  dasis .  la .  reispirAtion  | 
xnais  le  malade^a  une  petite  toux  sèche  el  f'ré'*' 
quente.  (On  oantinue  les  inêmes  prescriptions.  ) 
.  Xie  18.^  y  le   matin  ,  la.  fièvre  continue*)  lé' 

Eouls  est;  petit,  fréquent  ^tser|^  ;  parésiê"  dtt^ 
ras  gauche  ;  respiration  atertorénser  (Kérrlnès' 
minéral ,  et  vésicatoires  aux  deux  brait.)  Apbo* 
nie  complète.  Le  niaiade.:meurt  dans  la  miit. 
.'  L*ouv^rt.ure  du  cadavre  a  confirmé  nos  in*'' 
duotions.  Le  premier  coup.de  scalpel  a  décdu**^ 
yert  un  vaste  abcès  sous .  les  tégumens  et  ^Dus' 
les  muscles  du  côté  droit  du  cou,  d'où  il  est' 
sorti  une  demi*pinte  d'un  pue  verdâtre  très*- 
épais«  Cet  abcès  comprimait  la  trachée-airtère 
dans  une  étendue,  de  plus  .de  deux  pouces  et 
demi)  et  après /avoir  embrassé  une  partie  ^ 
la  glande  thyroïde,  il  avait  poussé  sous  k  cla-^ 
yicule  un  sinus  qui  pénétrait  dans  la  ciayité 
droite  de  Ja^  poitrine  oit  le  poumon  adhérait  à 
la  plèvre  ^  et  était  irroré,  sur  sa  superficie ,  de; 
la  matière  purulente  de  l'abcès.  Les  autres  vis- 
cères étaient  dans  leur  état:  naturel; 
.  Je  vous  ai  donné  Thistoire.de  ce  cas  >  qui  est 
le  second  de  la  même  espèce  que  je  vois  deptds 
peu  de  temps  I  parce  que  plusieurs  illustres 
praticiens  ont  prétendu  que  le  rhumatisme 
muscalaire.  passait  rarement  à  la  suppuration» 
J'ai  quelques  autres  observations  qui  ^  jointes^ 


à  celle-ci  ^  me  doiment  nne  opinion  diffétanlii» 
à  cet  égard. 

Je  suis  persuadé  que  si  on  eùtpuavoir.qiiel-t 
que  ÎDdice  plus  certain  dans  le  cas  que  je  viena 
de  rapporter  y  de  là  formation  de  Tabcès  ^  et\ 
qu'on  eût  appliqué  proiupteuent  le  cautère 
potentiel  sur  la  tumeur,  on  aurait  attiré  au*: 
dehors  la  sortie  du  pus  qui ,  en  pénétrant  dansi 
la  poitrine  I  a  caiisé  la  mort  du  œal^ide»  • 


'   Réflexions.  -^  Une  autre,  observation  de) 

rhumatisme  terminé  par  suppuration  ^  a  été} 

publiée  dans  ce  Journal ,  il  y  a, quelque  temp^i^r 

par  M,  Villermé  (cahier  du  mois  de  juillet. 

]8i3.)  Celle    de  M.    Ozanam  est  également: 

T>ien  détaillée,  et  toutes  deux  offrent  beauçoi?p 

d'intérêt.  Nous  les  avons  lues  et  méditées  avec. 

d'autant  plus  d'attention  ^  que  les  deux  seulesi 

observations  citées  daujS  plusieurs  ouvrages  ^» 

comme  des  exemples  de  rhumatisme  terminé. 

par  suppuration ,  ne  nous  avaient  point  parti' 

satisfaisantes  i'  et  quc^  sansniei^  que  le  rhuina^ 

tisme  pût  se  terminer  de  cette  manière,  nqua 

avions  cro  pouvoir   conclure   qu'aucun   fait 

publié  jusqu'à   cette  époque ,  ne  démontrait 

ne  cette  affection  se  fût  jugée  par  la  suppora-: 

toh  des  muscles. 

Voyons  si  ces  deux  derniers  faits  pourront 
résoudre  la  question. 

Le  sujet  dé  l'observation  de  M.  Fillerméest 
rm  militaire  accoutumé  à  braver  les  intempé-- 
ries  atmosphériques  I  et  sujet  depuis  plus  d'une, 
année  à  des  douleurs  rhumatismales^  vagues  ot> 
{ossagéres^  qni  tout*à-qpup  se  fircnt^  sentir. 


i 
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»     »  »       * 

ddné  la  jambe  droite  H\eo'nn&  ifioiehce  inac^^ 
coutumée y  inappétence,  insomnie.  Le  3.®  jour/ 
il  commença  à  se  manifester  sur  une  cicatrice 
que  le  malade  portait  à  la  jambe  affectée  y'  une 
rougeur  ér^'sipé/ateuse  ;  les  dbfileufs  étaient' 
însupportables.   La   pression  extéHeùre  et  le. 
moindre  eiforfc  de  contractioïi  les  exaspéraient 
encore.  Le  4-®  >  .!<?*  doul0uW  devinrent  plus 
intensés-f    et    p^ruretit  se  'édAâ*eMfet  vers 
l'articulation  du  genou,  particulièrement  à 
sa  face    postérieure    et    â    la   cicatrice ,  qui 
se  gonfla   et  .s'environna  d*un  érysipèle;  4es 
douleurs  devîtiteiit  atroce^.  'Xè   5.®^  érysi- 
pèle   de  presque    tonte    ta    jambe  ^    gonfle  «^ 
ment,  tension,  considérable ,    fièvre  ardente.; 
Le  6.",  coalcrtit  bleuâtre  de  la  cîcatrifce ,  flLiic-^ 
tliation  sourde  autour  d'elfe  :  formation  d'uneir 
pWyetène  roU5sâ(re  et  noirâtre.  Le  7.^,  IWt, 
darre  Se  détacha  j  le  genou  et  la  partie  supé* 
«eure   de   la    jétîibe   se  gonflèrent  :  on  fut 
obttgé  A^  transporter  le  lûalade  à  une  grande 
<listance;  les  symptômes  locaux  et  généraux 
tf^aggratèrént.  Les  jours  sùîvàns,  les.  Ijcfrds  de-, 
Fttîéère  offrîrétrt   une  gangrène'  humide;   le' 
gotifleoient  se  coiïcentra    vers  le  genou;  les. 
0ymptOmé5  àdyhamiques  paruréùt  :  une  sup-' 
puration  très-arbondante  s  établit'.  Le  pus  res- 
8eiâ%lait,  pour  la  coiileùr  et  la  consistance ,  ^ 
de  la  lie  de  v.iq.  Il  avait  une  odeur  légèrement 
putride,  ^t  sttl gerteris ,  I7n  affaiblissement  grgr 
due  conduisit  le  naïade  à 'la  n^ort,  qui  eut  lieu 
le   vingt  •  cinquième  jour.    A  Touvertur^    <^.ir 
corps  j  on  trouva  le  tissu  cellulaire  sous-cutano. 
de  la  jambe  seulement  infiltré,  intact  ailleurs^ 
dji?cepté  au  bord  des  ouvertures  qui  s  étaient 
fâicésv  Les  muscler  de  la  face*  pôsférieirre  dix 
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membre,  réduits  en  une  sorte  de  bouillie  sem* 
biable  à  de  la  lie  de  vin^  avaient  en  grande 
partie  disparu.  On  a  remarqué  que  la  désor-- 
ganisation  diminuait  à  mesure  que  l'on  exa-- 
minait  le  muscle  dans  un  lieu  plus  éloigné  de 
t' articulation.  -^Le  liquide  de  la  suppuration 
des  muscles  avait  pénétré  dans  ^articulation* 
Quelle  était ,  d'après  rinspeciion  des  symp* 
tomes  et  les  désordres  observés  à  Touverture 
du  corpis  5  l'ailëction  à  laquelle  a  succombé  ce 
malade?  Fendant  la  vie,  il  a  oifert  les  symp- 
tômes d'un  rhumatisme ,  d'un  érysipèle  gan* 
greneux  y  d'un  phlegmon  profondément  situé, 
d'une  inflammation    de   la   membrane  syno- 
viale du  genou;  il  est  cependant  peu  probable 
que  tant  d'ailéctions  diverses  se  soient  simulta* 
•  némeut  développées  chez   le  même  homme  : 
après  la  mort  on  a  trouvé  des  traces  plus  oa 
-moins  évidentes  d'inflammation  dans  la  mem-* 
brane  articulaire  y  et  dans  les  parties  molles  qui 
recouvrent  en  arrière  l'articulation  du  genon; 
Il  serait  bon  de  savoir ,  avant  tout,  si  le  pus 
s'est  formé  d'abord  dans  l'articulation  ou  hoi^ 
.  de  l'articulation  ?  Il  est  à  regretter  qu'en  indi« 
quant  la  présence  du  pus  dans  cette  cavité  > 
TAutenr. n'ait  pas  parlé  de  l'état  de  la  mem'p 
brane.  Il  est  presque  sans  exemple  de  voir  le 
pus  pénétrer  d'une  articulation  dans  son  inté** 
rieur  :  rien  n'est  plus  h*équent  y  au  contraire  ^ 
que  de  voir  le  pus  se  frayer  un  passage  dans  les 
espaces  inter*muscuiaires,  à  la  suite  des  hydro» 
pisîes  articulaires  I  ou  épanchement  de  liquide 
dans  les  articulations  j  en  sorte  que  si  l'on  ne 
considérait  ici  que  la  fréquence  de  Tune  et 
l'antre  maladies  y  on   serait  bien  plus  portera 
admettre .  la  jseconde  conjecture  que  la  pre* 
29.  9 
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mière.  On  serait  encore  confirme  dans  cette 
opinion  ^  par  ce  ou  i  s'est  passé  à  daler  du 
quatrième  jour  :  «  Les  douleurs  semblaient  ee 
»  concentrer  vers  l'articulation  du  genou  ;  » 
et  par  ce  qu'on  otfeerya  après  la  mort  ce  la  dé« 
j»  sorganisation  diminuait  à  mesure  que  Ton 
n  examinait  le  muscle  dans  un  lieu  plus  éloi- 
m  gué  de  rarticulation.  »  Mais  ^  je  le  répète  f 
l'Auteur  n'ayant  pas  parlé  de  l'état  de  la  mem* 
brane  synoviale ,  cette  conjecture  est  très- 
hasardée.  Je  ierai  remarquer^  en  passant  f  qne 
dans  l'analyse  de  ce  fait ,  publiée  da^s  la  ni^ 
bliothèque  Médicale  (octobre  i8i3)»  on  n*a 
as  parlé  de  la  présence  du  pus  dans  rarticu- 
ation,  et  que  cette  circonstance  méritait  bi^Oi 
de  n'êire  pas  omise. 

Supposons  maintenant  que  la  première  aap* 
puration  ait  eu  lieu  hors  de  l'articulation  ^  ii 
s'agira  de  savoir  si  l'inflammation  qui  l'a  pré- 
cédée a  eu  son  siège  primitif  dans  le  tissu  cel- 
lulaire profondément  situé  |  qui  entoure  les 
vaisseaux  et  nerfs  poplités,  ou  si  elle  s'est  ma- 
.nifestée  à-la-fbis  dans  six  ou  huit  portions 
charnues  de  muscles  distincts  et  isolés  les  uns 
des  autres.  £tait-oe  un  phlegmon  f  était-ce  un 
rhumatisme  f  Dans  l'une  et  l'autre  affections  f 
la  douleur  devait  être  exaspérée  par  la  près* 
sion  extérieure  et  par  le  mouvementé  Le  ma- 
lade, à  la  vérité^  avait  eu  déjà  des  rhuma- 
tismes.i  mais  la  douleur^  quand  elle  commença 
à  se  faire  sentir  dans  la  jambe  droite ,  était 
différente  de  ce  qu'elle  avait  été  précédem- 
ment; elle  avait  une  violence  inaccoutumée. 
Bientôt  il  s'y  joignit  une  rougeur  érysipéla- 
teuse;  phénomène  que  le  rhumatisme  présente 
quelquefois,  mais  seulement  au  niveau  des 


articulations  ^  et  non  pas  dans  la  continuité 
des  membres  ,  tandis  que  le  phlegmon  Tolire 
presque  toujours,  et  aueJ  que  soit  ie  lien  qu'il 
occnpe.  La  maladie  nt  des  progrès^  se  jugea 
par  UL  suppuration  ;  terminaison  qui  peut-être 
n'a  jafllais  été  observée  dans  le  rhumatisme  ^ 
et  doit  être  au  moins  infiniment  rare  dans  cette 
affection,   tandis  qu'elle   est  plus   fréquente 
qn'aacane  autre  dans  le  phlegmon.  Ainsi  nous 
Toyons,  d'une  part^  une  série  de  phénomènes 
trés*extraord!naires  ,  attribués  à  ime  cause  qui 
peot-étre  n'en  â  jamais  produit  de  pareils  j  et  ^ 
d'antre  part  y  une  suite   de  symptômes  tràs'^ 
fiiciles  à  concevoir  ^  en  les  considérant  comme 
elfets  d'une  afiectian  qui  chaque  jour  en  pro- 
duit de  semblables.  Supposons^  en  effet,  que 
rafifoction  primitive  ait  été  une  phlegmasie  da 
tissa  cellulaire  du  jarret ,  elle  se  sera  propagée  p 
d'une  part ,  daîis  le  tissu  cellulaire  qui  entoure 
les  muscles  v-oisins  ;  et  d'autre  part ,  dans  celui 

Îni  s'étend  sous  la  peau.  Elle  aura  diminué 
'intensité,  comme  on  l'observe  ordinaire^ 
ment ,  en  s'éloiçnant  de  son  centre  ;  le  tissa 
cellulaire  sous*cutané  aura  .été  moins  affecté 
ne  l'antre^  et  l'inflammation  n'y  aura  point 
exaspérée  par  la  compression  des  muscles  : 
Me  se  sera  terminée  par  résolution ,  tandia 
que  toutes  les  causes  se  seront  réunies  pour 
qu'il  n'en  fût  pas  de  même  dans  les  par« 
ties  profondément  situées.  Ici  la  suppuration 
et  peut-être  la  gangrène  auront  eu  lieu  ;  les. 
muscles  isolés  auront  baigné  dans  le  pus  ou 
dans  un  ichor  putride ,  et  leur  substance  aura 
pu  être  altérée  ou  détruite ,  comme  on  l'a  ob« 
serve  à  l'ouverture  du  corps  ,  sans  que  l'afléc^ 
tioo  |-]|Qmatismale  fût  ]m  muse  de  cette  lésion; 
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Une  partie  des  réflexions  qae  noas  a  dngg^^ 
rées  Tobservation  de  M.  Villermé ,  s^adaptent 
naturellement  à  celle  de  M.  Ozanantj  q?i  est 
bien  moins  favorable  que  la  première  à  la  sup- 
puration des  muscles  ^  considérée  comjne  ter- 
minaison d.u  rhumatisme.  Il  paraîtrait  même 
que  l'Auteur  a  voulu  dire  seulement  que  le 
rhumatisme  se  termine  par  la  suppuration  du 
tissu  cellulaire  voisin ,  et  non  des  muscles  > 
puisqu'il  se  contente  de  dire,  (à  l'ouverture 
du  corps  )  y  que  \^  scalpel  a  découvert  un  vaste 
abcès  sous  les  tégumens  et  sous  les  musclée 
du  cou  ,  sans  parler  de  l'état  des  muscles  eux** 
mêmes.  Je  suis  persuadé  que  tous  ceux  qui 
liraient  l'autopsie  cadavérique ,  avant  d'avoir 
pris  connaissance  de  la  maladie ,  ne  se  doute* 
raient  pas  qu'il  iùt  question  de  rhumatisme  ^ 
ft  ne,  verraient  là  qu'un  abcès. 
'  Ainsi  ^  des  deux  observationa  dont  nous  noua 
aommes  occupés ,  l'une  ^  celle  de  M.  Ozanam, 
ne  peut  pas  être  rapportée  à  l'objet  qui  nous 
occupe  y  puisque  si  la  maladie  qu'il  a  décrite 
est  un  rhumatisme^  ce  rhumatisme  ne  s'est 
as  terminé  par  la  suppuration  des  muscles.^ 
ra  nature  de  l'affection  à  laquelle  a  succombé 
le  malade  de  M.  Villermé,  ne  saurait  être  dé- 
montrée d'une  manière  certaine  ;  cette  maladie 
a  beaucoup  des  caractères  du  rhumatisme ,  da 
phlegmon  y  de  l'inflammation  des  membranes 
srynoviales;  on  peut,  à  l'aide  de  conjectures  » 
être  plus  porté  à  admettre  l'une  ou  l'autre  ,  ou 
même  deux  de  ces  afFections  à-!a-fbis;  mais 
nous  pensons  que  quelqu'opinionqu' on  adopte» 
on  ne  devra  la  considérer  que  comme  plus  on 
moins  probable,  et  non  pas  comme  prouvée. 
Nous  ne  préteiïdons  pas  qti'on  ne  puisse  regar- 
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der  cette  affection  comme  rhumadsmale;  wovb 
digoiis  eeulemént  qu'il  n'est  pas  certain  qu'elle 
appartienne  à  ce  genre  y  et  que  toute  oons^ 
qaence  basée  sur  un  fait  aussi  obscur ,  serait 
nécessairement  fort  suspecte. 

Dans  la  crainte  que  la  discussion  ne  nous  ait 
entraînésau-delà  des  limites  que  nous  nous  pro* 
posions  d'atteindre I  nous  nous  récapitulons^ 
et  nous  nous  bornons  à  conclure  en  général  > 

1.^  Qu'il  n'est  pas  certain  jusqu'ici  que  le 
rhumatisme  musculaire  se  soit  terminé  par 
suppuratTon ,  pni&qu* aucun  fait  observé  ne  le 
démontre. 

.  2.<>  Qu'il  est  au  moins  fort  douteux  que  le 
rhumatisme  soit  de  nature  à  produire  ia  sup^ 
puration  des  muscles^  .... 

A.  F.  €• 
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OBSERVATION 

P'UV  TÉTANOS  j   BANS  LBQUIL  LK  CORPS  ETAIT  ABlHrfRsi 

BIT  ARKIE AK  XT  A  9ROrrB  ; 

Par  M.  Chomel  ^  D.-M.-P. 

La  3i  mai  18 13 ,  on  reçut  à  l'hôpital,  de 
là  Charité  ^  un  jeune  homme  ftgé  de  16  ans , 
nommé  ThuriUon  {Jean-Louis  )  >  garçon  jar- 
dinier, demeucjtnt  à  Paris,  rue  Sain t*Domi- 
niqae  ,  afiecté  d'un  tétanos  qui  occupait  les 
muscles  de  la  région  vertébrale  et  les  éleva- 
teurs  de  la  mâchoire. 

Ce  jeune  garçon,  doué  d'un  tempérament 
langain  et  lymphatique ,  avait  une  constitu-^ 
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tion  asses  forte,  on  embonpoint  médiocre  p 
une  statore  moyenne  ponr  son  Age ,  le  teint 
c'alr^  les  yeux  bleus  et  les  cheveux  blonds  :  il 
était  d'un  naturel  fort  doux  et  fort  tranquille. 

Le  28  mai  précédent ,  quatre  jours  ayant 
son  entrée  à  Thôpital  ^  il  avait  commencé  à 
sentir  dans  la  journée  un  léger  mal  de  mA<» 
ciioire.  Dans  le  même  temps ,  et  peut-être 
-même  quelques  heures  avant,  il  avait  éprouvé 
dans  le  dos  une  douleur  à  laquelle  également 
il  avait  fait  peu  d'attention ,  et  qui  ne  ravaitpai 
euipêché  de  continuer  son. travail.  Le  soir^  il 
remarqua  que  la  mastication  était  gênée;  il  prit 
la  même  quantité  d'aiimens  qu'à  Tordinaire  ^ 
niais  il  mit  à  faire  ce  repas  plus  de  temps  que 
de  coutume  :  la  nuit  suivante  fut  calme. 

Le  29  9' le  malade  reprit  encore  son  travail  ^ 
et  le  continua  jusqu'au  soir  ^  quoique,  dans  le 
cours  de  la  journée ,  les  douleurs  jusqu'alors 
fort  obscures,  eussent  acquis  progressivement 
une  certaine  intensité.  lia  nuit  du  29  au  3o, 
^  le  sommeil  fut  assez  bon. 

Le  3o ,  le  malade  essaya  plusieurs  fois  de  sè 
lever ,  mais  bientôt  il  était  obligé  de  reprendre 
le  lit.  Ce  fut  alors  qu'il  éprouva,  dans  les  par- 
ties douloureuses^  lès  premiers  mouvemens 
convulsifs. 

Examiné  le  3t  ,  presque  an  moment  de  èon 
entrée ,  il  ofirit  l'état  suivant  : 
-  La  colonne  vertébrale  formait  une  courbure 
dont  la  concavité  était  en  arrière.  En  devant  ^ 
le  thorax  présentait  une  saillie  considérable  , 
tandis  que  le  ventre  offrait  une  concavité  re- 
marquable et  une  dureté  assez  grande,  qui  ^ 
l'une  et  l'autre,  semblaient  être  Teffet  de  la 
contraction  des  muscles  abdomjuiaux.  En  niême 
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temps  qu'il  était  renversé  en  arrière ,  le  tronc 
était  encore  incliné  à  droite ,   et  présentait 
dans  ce  sens  nne.  ^utre  courbure  moins  pro* 
noncée  qne  Tautre.  Les  mâchoires  étaient  rap^ 
prochéés  fortement ,  et  il  était  impossible  au 
malade  de  les  écarter  de  haut  en  bas.  Les  dents 
n'offraient   d'intervalle  entr'elles  que  dans  la 
tens  horizontal ,  celles  d'en  bas  étant  à-pea» 
près  à  une  ligne  en  arrière  de  celles  d*eu  haut. 
A  cette  roideur  du  tronc  et  des  mâchoires  ^  sa 
joignaient^   de  temps  à  autre ,   des   mouve* 
meus  convulsifs  dans  lesquels  les  courbures  du 
tronc  devenaient  plus  prononcées  encore  |  et 
les  muscles  plus  saillans.  Il  est  à  remarquer 
ae  dans  ces  convulsions  ^  les  muscles  de  la 
ce  y  ceux  des  lèvres  même  ^  et  tous  ceux  des 
membres  ^  restaient  libres  et  soumis  à  la  vo- 
lonté. Ces  spasmes  revenaient  à  des  intervalles 
inégaux  ^  et  souvent  sans  cause  appréciable.  ' 
Le  moindre  mouvement  qu*exécutaît  le  ma- 
lade 9  et  même  Taction  de  humer  le  liquide 
qu'on  présentait  sur  sçs  lèvres  y  en  détermi- 
naient presque  constamment  le  retour.  Dans 
ces  spasmes  9  la  tête  se  renversait  au   point 
d'aller  presque   se   placer  entre  les  épaules^ 
lorsqu'elle  n'était  pas  appuyée  sur  le  ht  ou  le 
bord  de  la  baignoire  :  elle  était  seulement, 
portée  un  peu  plus  en  arriére  quand  le  chevet 
dû  lit  ou  la  baignoire  lui  prêtait  un  appui. 
Elle  devenait  alors  comme  le  centre  des  moo- 
vemens  do  tronc ,  qui  ^  soutenu  aussi  par  les 

r'eds  I  décrivait  des  arcs  de  cercle  à  droite  et 
gauche.  Dans  l'intervalle  des  spasmes ,  le 
malade  pouvait  encore  se  soutenir  avec  ses 
mains  aux  bords  de  la  baignoire  ^  mais  pen« 
daot  leur  durée  »  il  fallait  qu'il  fftt  maintenu* 
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Les  cofivnlsions  étaient  accompagnées  d'une 
anxiété  assez  gsande  :  chacune  d'elles  ne  du- 
rait guères  qu'une  seconde  ;  elles  étaient  sé- 
parées par  des  intervalles  fort  courts. 

Quant  aux  symptômes  généraux^  ils  n*of* 
fraient  rien  de  bien  remarquable;  l'expression 
de  la  face  était  peu  altérée ,  la  couleur  animée  ; 
la  déglutition  était  libre  y  mais  le  malade  ne 
pouvait  introduire  les  liquides  dans  la  bouche 

2u*en  humanU  II  y  avait  eu  une  selle  la  veille. 
»a  respiration  y  libre  dans  les  intervalles  des 
spasmes ,  était  un  peu  gênée  pendant  leur 
durée.  Pendant  la  nuit  du  3o  au  3i  ,  le  ma* 
lade  avait  été  menacé  de  suffocation.  Le  pouls 
un  peu  accéléré,  n'offrait  rien  de  particulier 
sous  le  rapport  de  la  force  et  de  la  plénitude. 
La  chaleur  était  élevée  ^  mais  franche;  le  corps 
couvert  d'une  sueur  abondante >  rassemblée  en 
gouttelettes  sur  la  face  ;  l'urine  n'avait  pas  été 
excrétée  depuis  près  de  vingt*quaire  heures. 
Les  forces  n'étaient  pas  abattues  ;  les  fonctions 
intellectuelles  étaient  saines  ;  il  n'y  avait  au*- 
cune  douleur  dans  la  tête  ;  il  y  avait  eu  insom- 
nie complète  la  nuit  précédente. 

Interrogé  sur  les  causes  qui  avaient  pli  pro* 
duire  son  mal  ,  le  jeune  malade  a  déclaré  qu'il 
n'en  connaissait  aucune.  Nulle  douleur ,  soit 
dans  les  cavités  splanchniques  ,  soit  dans  les 
membres  y  n'en  avait  précédé  l'invasion;  il 
n'avait  pas  rendu  de  vers  depuis  sa  première 
enfance  j  et  n'avait  éprouvé  aucun  symptôme 
qui  pût  en  faire  soupçonner  la  présence.  Il 
ii*avait  reçu  aucun  coup ,  ne  s'était  p.)S  exposé 
tête  nue  au  soleil.^  n'avait  pas  éprouvé  d'affec- 
tion morale  vive.  Il  n'avait  jamais  eu  de  mala- 
die cutanée.  Il  menait  une  conduite  sage  ^  et 


suivait  un  rëginie  très -sobre;  seulement  il 
'avait  observé  que  des  épistaxis  qu'iJ  avait  eues 
fréquemment  les  années  précédentes  ,  étaient 
devenues  rares  depuis  quelques  temps.  Cette 
cause  y  jointe  à  Télévation  subite  du  thermo- 
mètre y  qui  eut  lieu  vers  la  fin  de  ce  mois ,  a- 
t-elle  concouru  à  la  production  du  tétanos  ? 
C'est  ce  que  je  ne  me  permettrai:  pas  de 
décider. 

L'opium  à  haute  dose  y  et  l'immersion  pro- 
longée dans  un  bain  tiède  ,  parurent  être  les 
8eul«  remèdes  capables  d^arrêter  les  progrès  dn 
mal ,  si  toutefois  il  était  encore  susceptible  de 

Êuérison  :  on  préféra  le  laudanum  à  l'opium 
rut  9  parce  qu'il  était  plus  facile  de  Tintro- 
duire  dans  la  Douche.  En  conséquence  ^  on  en 
fit  prendre  de  suite  (  il  était  deux  heures  et  de- 
mie après-midi) y  un  demi-gros  au  malade,  et 
Ton  prépara  un  bain  dans  lequel  il  fut  placé  à 
trois  heures  :  il  prit  alors  un  autre  demi-gros 
de  laudanum  uni  à  partie  égale  d'eau  de  neur 
d'oranger.  Un  des  élèves  internes  de  Thôpital 
resta  presque  constamment  auprès  du  malade 
depuis  trois  heures  jusqu'à  huit ,  et  lui  fit  ava-^ 
1er  toutes  les  trente  ou  quarante  minutes  une 
nouvelle  dose  de  laudanum.  Il  eut  soin:  en 
même  temps  de  faire  tenir  Teau  dn  bain  à  une 
température  convenable.  Il  observa  que  chaque 
dose  de  laudanum  était  suivie  ^'une  améliora- 
tion sensible  pendant  environ  une  demi-heure, 
et  quelquefois  trois-quarts  d'heure.  En  consé- 
quence ,  il  éloignait ,  ou  rapprochait  les  doses 
saivant  que  les  spasmes  reparaissaient  avec 
plus  OVL  moins  de  rapidité  :  il  augmentait  et 
diminuait  la  quantité  d'opium ,  selon  que  la 
-doseprëcëdexite  avait  produit  un  calme  pins 
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on  raoink  long ,  pins  ou  looins  complet.  Eit 
fuivant  cette  méthode ,  les  convulsions  devin» 
rent  successivement  plus  courtes  ,  et  séparées 
par  des  interyalles  plus. longs.  A  huit  heures  p 
le  malade  pouvait  écarter  les  mâchoires,  au 
point  de  mettre  deux  lignes  d'intervalle  de  haut 
en  bas  entre  les  dents  supérieures  et  inférieur 
ns  {  la  roideur  du  tronc  était  moins  considé* 
rable.  Le  laudanum  prisa  la  dose  de  sept  gros 
n'avait  produit  aucun  mauvais  eiFet;  le  malade 
éprouvait  seulement  un  peu  de  somnolence 

3ui  pouvait  dépendre  en  partie  de  Tinsomnie 
e  la  nuit  précédente.  Il  souffrait  peu,  et  se 
trouvait  fort  soulagé.  Les  efïbrts  légers  ,  mais 
continuels  9  (ju'il  était  obligé  de  faire  pour  se 
maintenir  dans  la  baignoire,  dont  il- ne  poa«« 
Tait  pas  encore  tout-à-fait  atteindre  le  fond, 
paraissaient  contribuer  à  produire  quelques 
spasmes  légers  qui  revenaient  par  intervalles. 
Cette  dernière  circonstance  fit  accéder  à  la 
demande  du  malade,  qui  desirait  vivement 
être  placé  de  nouveau  dans  son  lit.  Un  demi- 
heure  après ,  il  commença  à  éprouver  queU 
-ques  nausées ,  des  hoquets  rares  ,  et  un  léger 
trouble  dans  les  fonctions  intellectuelles  :  ces 
symptômes  firent  craindre  que  l'opium  n'eût 
'été  donné  à  dose  un  peu  trop  haute  ,  et  l'on  fit 
boire  au  malade  quelques  gorgées  de  limonade 
végétale  ;  on  suspendit  l'opium.  A  dix  heures  » 
aucun  spasme  n'avait  encore  reparu  ;  la  figure 
était  très-rouge;  le  pouls  petit  et  précipité.  On 
remit  deux  gros  de  laudanum  à  Vinfirmier  de 
nuit ,  en  le  chargeant  d'eii  faire  prendre  par 
intervalles  quelques  cuillerées  au  malade.  Il  en 
prît  une ,  et  dormit  jusqu'à  une  heure  du  ma* 
tin  }  mais  alors  les  spasmes  ^  qui  n'avaient  pas 


lepam  depms  huit  heares  da  sùiff  ie  mainfaft' 
tèreDtfle  nouveau.  Le  chirnrgied  de  garde  fut 
appelé^  ordonna  une  nouveUe  dpatf  d'optum  , 
et  se  retira. 

A  six  heures  du  matin  (premier  juin) ,  la 
roîdeur  du  tronc  avait  non-seulement  reparu^ 
mais  elle  était  plus  forte  même  que  la  veille  aa 
moment  de  Tentrée.  Les  membres  comment 
çaieiit  à  être  moins  souples  ;  les  mouv.emens 
convulsifs  étaient  fréquens  ;  le  malade  n'avait 
{MIS  uriné  depuis  trente-six  heures  ;  la  d^iuti« 
tion  était  un  peu  aênée. 

On  introduisit  la  sonde  dans  la  vessie }  il 

sortit  environ  une  pinte  d'urine  d'une  couleur 

foncée  et  d'une  odeur  piquante.  A  sept  heures 

et  demie ,  le  malade  fut  plongé  de  nouveau 

dans  un  bain  tiède  9  et  y   resta  jusqu'à  deux 

heures  et  demie  :  pendant  ce  temps  on  lui  fit 

prendre  par  doseft  d'un  gros  à  un  demi*gros^ 

et  à  des  intervalles  variés  ,  près  d'une  once  de 

laudanum  ,  uni  à  quatre  fois  autant  d'une  in« 

fusion  anti-spasmodique*  Ces  moyens  n'eurent 

pas  le  même  succès  que  la  veille  :  après.sept 

beures  d'immersion  dans  le  bain  tiède  9  les 

spasmes  étaient  plus  fréquens  encore  qne  le 

matin  ,  quoique  le  malade  eût  pris  deux  fois 

autant   d'opium   :  il   fut  plongé   alors  dans 

un  bain  froid,  pendant  une  minute  f  et  re« 

porté    immédiatement    après    dans    le    bain 

tiède.  Pendant  quinze  à  vingt  minutes ,  les 

mouvemens  convulsifs  furent  moins  fréquens 

et  moins  graves)  on  administra  un  deuxième 

boiu  froid  qui  produisit  de  même  un  soulage* 

ment  momentané.  Une  troisième  immersion 

faite  trente  minutes  après  la  seconde,  n'eut 

aacim  ef  I^t>  ^quoique  ie  |naU4e  eût^  pris  encore 
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dans  l'espace  d'une  heure ,  denx  gros  de  Inn^ 
dannm  et  deux  graius  d'opium  eu  pilules.  La 
diminutioii  progressive  des  forces  i  et  la  crainte 

Îue  le  malade  ne  succombât  dans  le  bain,  le 
rent  replacer  dans  son  lit.  On  lui  fit  quelques 
frictions  opiacées  sur  la  nuque  et  sur  1  épine «. 
lie  pouls  se  releva  un  peu,  mais  une  teinte 
bleuâtre  et  livide  que  présentaient  déjà  le  con- 
tour des  yeux  et  les  ièvres,  devint  plus  fon- 
cée; les  spasmes  étaient  fréquens;  les  mem* 
hres  participaient  à  la  convulsion  devenue  gé* 
néraie  ,  et  les  jambes  étaient,  comme  le  tronc  ^ 
entraînées  en  arrière  et  à  droite.  La  respira* 
tion  fut  tràs-gênée  dans  tout  le  cours  de  cette 
journée  :  lorsc|ue  le  pouls  se  releva  y  les  batte* 
mens  du  cœur  devinrent  très-forts.  Du  reste, 
les  spasmes  n'étaient  pas  douloureux  comme 
la  veille  j^  ou  ne  Tétaient  que  fort  peu.  L'opium  , 
quoique  porté  à  une  dose  beaucoup  plus 
haute,  ne  produisit  aucune  somnolence,  au* 
Gune  nausée.  Le  malade  conserva  bien  toutes 
ses  facultés,  et  parla  sensément  jusqu'à  la  fin. 
A  sept  heures  du  soir,  il  eut  une  dernière  con« 
vulsion  pendant  laquelle  il  devint  pâle ,  et 
expira. 

L'ouverture  du  corps  iut  faite  avec  beau- 
coup d'attention  ;  le  cerveau  et  le  cervelet 
furent  examinés  et  coupés  par  tranches  minces  ; 
la  moelle  épinière  fut  découverte  dans  toute 
son  étendue;  on  ne  trouva  dans  ces  parties 
aucune  altération  sensible.  On  rencontra  dans 
le  canal  vertébral  quet|iies  o/iilluts  do  sang, 
mais  ils  parurent  être  l'effet  de  la  dissection  et 
ixon  de  la  maladie.  Le  conduit  intestinal  ne 
contenait  pas  de  vers.  Tous  les  viscères  des 
tFois  cavijDés  ont  paru  parfaitement;  sains* 
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Réflexions.  —  Cette  observation  m'a  para 
olirir  de  Tintérât  sous  plusieurs  rapports.  i.^Là 
co-existciice  du  pleurosthotonos   avec  Vopis-- 
thotonos ,  si  janiais  elle  a  été  observée ,  doit 
être  au  moins  fort  rare  »  et  mérite  d'être  pu* 
biiée  iorsou'elle  se  présente.  2.^  Cette  observa* 
tion    connruie  une  vérité  déjà  bien  connue 
sans  doute ,  mais  sur  laquelle   on  ne  saurait 
trop  appeler  Tattention  ;  savoir ,  qu'il  est  dan* 
gereux  de  diminuer  tout- à-coup,  et  plus  en- 
core de  suspendre  l'usage  de  l'opium  ,  lorsque 
la  maladie  parait  s'adoucir,  et  que  plus  tard^ 
lorsqu'elle  reprend  son  intensité,  des  doses 
beaucoup  plus  considérables  sont  insuffisantes 
pour  en  arrêter  les   progrès.  3.^  Nous  avons 
eu  l'occasion  de  nous  cpn vaincre  que  l*impossi« 
bUité  où  l'on  est  souvent  de  maintenir  le  ma* 
lade  immobile  dans  le  bain,  diminue  beaucoup 
les  avantages  qu'on  pourrait  en  attendre,  dans 
la  plupart  des  cats ,  où  le  moindre  mouve* 
ment  détermine  le  retour  des  spasmes;  et  peut- 
être  alors  serait  -  il  I préférable  de  s'en  tenir  à 
l'opium ,  ou  de  remplacer  les  bains  ordinaires 
par  des  bains  de  vapeurs  ou  des  fumigations 
médicamenteuses  que  le  malade  recevrait  dans  • 
son  lit  ?  J'ai  connaissance  d'un  fait  dans  lequel 
un  enfant  aiiecié  de  tétanos,  fut  enveloppé 
dans  des  peaux  de  moutons  encore  chaudes  ^ 
et  plusieurs  fois  renouvelées ,  et  guérit  par  ce 
moyen  ^  joint  à  l'emploi  de  Topium  à  petites 
dosas. 
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OBSERVATION 

tVB  VBB   ANOINB    LARYNGES ,   AVBO  l'oVYIATUAS    DV 

COBPS;, 

Par  u  Hiiu. 

L'angikb  laryngée  est  commuDëmeiit  nne 
affection  légère ,  et  se  termine  presque  ton- 
jonrs  d'une  manière  heureuse.  Dans  Quelques 
cas  néantnoîns  elle  peut  offrir  une  intensité 
très-considérable  »  et  être  accompagnée  d'un 
grand  péril;  elle  est  ordinairement  alors  épi*» 
démique ,  quelquefois  aussi  elle  est  spora« 
dique.  Boërrhaave  en  a  donné  une  description 
•i  exacte  y  qu'il  serait  difficile  dV  ajouter 
quelque  chose  d'important.  Biais  quoique  cette 
angine  ait  été  observée  et  décrite  par  de  grands 
médecins  y  il  est  à  regretter^  comme  le  remar- 
que^  Morgagni ,  que  la  plupart  d'entr'eux 
n'aient  point  parlé  des  lésions  produites  par  la 
maladie  dans  les  parties  affectées  j  ou  ne  les 
aient  indiquées  que  d'une  manière  très-super- 
ficielle. Maintenant  même  que  depuis  plusieurs 
années  Tanatomie  pathologique  est  générale* 
ment  cultivée  ,  jious  possédons  encore  si  peu 
de  faits  de  cette  nature ,  que  je  crois  devoir 
publier  celui  qui  s'est  offert  à  mon  obser- 
vation. 

Charles  Brié ,  porte-faix  i  âgé  de  67  ans  « 
était  malade  depuis  trois  semaines  y  quand  il 
entra  à  l'hôpital  de  la  Charité  le  3  mars  i8i3. 
Cet  homme  ^  doué  d'un  tempérament  sanguin 
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et  lymphatique  ^  arait  les  yeox  bleus,  les  che-> 
veux  châtains  ^  le  visage  animé ,  uneconstitu* 
lion  maigre  et  peu  forte  y  une  stature  petite. 
Il  avait  eu  dans  son  enfance  cette  éruption 
croùceuse  désignée  sous  le  nom  de  gourme,  et 
avait  été  sujet  à  de  fréquentes  épistaxîs. 

Vers  le  milieu  du  mois  de  février ,  le  malade 
ayant  très-chaud ,  avait  bu  un  rerre  d*bft«. 
froide  :  le  surlendemain  il  avait  commencé  à 
éprouver  les  premiers  symptômes  d*un  rhume p 
^oi  oe  l'avait  pas  empêché  de  continuer  ton 
tnvail  pendant  huit  jours  ^  quoique  dès  le 
principe  il  eût  perdu  l'appétit.  La  déglutition 
n'était  devenue  difficile  ^  et  le  malade  ne  s'était 
sperçu  d'un  gonflement  extérieur  au  cou ,  que 
citiq  jours  avant  son  admission  à  Thôpital. 
Tels  furent  les  seuls  renseigncmens  qu'on  put 
obteiiir  de  cet  homme  qui  exposait  fort  mat  la 
iQccession  des  symptômes  qu'il  avait  éprouvés. 

Examiné  le  4  mars  matin ,  il  oflrit  l'état  < 
aolvant: 

Douleur  an  larynx  et  à  Tarrière-bouche^ 
iDginencant  par  l'action  de  parler  et  d'avaler, 
st  par  une  pression  médiocre  sur  les  cartilages 
dn  larynx  ,  et  sur  les  parties  supérieures  et 
latérales  da  cou.  Toutes  les  parties  douloureu- 
aes  étaient  en  même  temps  le  siège  d'une  cha- 
leur incommode.  La  bouche  étant  convena- 
blement ouverte  et  exposée  à  la  lumière ,  on 
reconnaissait  par  la  vue  un  léger  gonflement 
aox  tonsiilea  ,  et  une  couleur  rouge  livide  à  ce$ 
parties 9  ainsi  qu'au  voile  du  palais  ^  et  à  la  paroi 
postérieure  du  pharynx.  Lorsqu'on  déprimait 
wbase  de  la  langue ,  on  faisait  rémonter  une 
icQiiie  abondante  >  et  semblable  à  celle  que  lie 
mlade  rejetait  en  crachant  :  les  parties  extér 
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rieures  du  cou  présentaient  un  goîiflement 
sensible  ,  et  une  couleur  plus  rouge  que  le 
reste  de  la  peau* 

La  voix  était  très-alcérée  ^  la  toux  fréquente  f 
suivie  de  l%.xspu'<tipn  de  crachats  écumeuz^ 
qui  y  recueillis  dans  un  vase,  se  résolvaient 
en  un  liquide  transparent  et  semblable  à  une 
dissolution  de  .gomme  arabique  :  la  respira* 
tion  était  accélérée ,  et  accompagnée  d'un  sif*^ 
.flement  remarquable  j  chaque  niouvement 
d^inspiration  produisait,  un  bruit  analogue  à 
celui  qu^on  observe  dans  le  croup  j  l'expira- 
tion était  seulement  râleuse. 

Une  autre  douleur  se  faisait  encore  sentir; 
elle  avait  son  siège  dans  le  thorax  :  elle  s'é*- 
.tendait  depuis  la  partie  inférieure  du  sternum 
jusque  dans  le  dos  :  elle  augmentait  un  peu 
par  ia  toux.  Le  thorax  percuté  donnait  un  son 
\clair ,  excepté  en  arrière  et  à  droite  où  il  l'était 
un  peii  moins». 

Du  reste ,  la  figure  était  colorée  ^  sur-tout 
aux  pommettes;  la  langue  jaunâtre  ^  la  bouche 
amère,  le  front  douloureux^  Tépigastreettout 
.l'abdomen  sensibles  à  la  pression  ;  il  n'y  avait 
pas  eu  de  selles  depuis  deux  jours.  Le  cœur 
.  battait  avec  beaucoup  de  force }  le  pouls  était 
.fréquent ^   développé,  résistant;    la   chaleur 
.était  médiocre;  les  forces  se  soutenaient  en- 
core; les  fonctions  intellectuelles  étaient  sai- 
nes. Dans  la  nuit  précédente,  le  malade  avait 
eu  un  peu  de  délire,  qui  reparut  dans  la  mati- 
née du  4  9  et  nécessita  l'emploi  du   gilet  de 
force. 

Le  malade  fut  très-agité  pendant  tout  le  jour; 
son  oppression  augmenta  jusqu'au  soir.  H 
mourut  vers  minuit. 


M  B  B  n  c  z  »  b;  187 

Le  matin  on  avait  fait  une  saignée  de  douze 
onces  ;  on  avait  prescrit  une  tisane  pectorale 
odoocissante  ,  un  gargarisme  rafraîchissant , 
et  l'application  d'un  cataplasme  émoUient  sur 
le  cou. 

Autopsie  cadavérique.  — 4^our  bien  mettre 
à  nu  les  parties  malades  ^  on  fractura  la  ma* 
choire  inférieure  prds  du  menton  ^  et  les  deux 
fragmens  furent  écartés  avec  force,  de  manière 
i  pouvoir  examiner  Tépiglotte ,  l'ouverture 
du  larynx  et  les  autres  parties.  Voici  les  lésioné 
qu'on  observa.  Au  côté  droit  de  là  base  de  la 
langue  I  était  une  ulcération  larce  de  six  à  huit 
lignes 9  et  qui  s'étendait  jusqu'à  l'ouverture  da 
larynx  :  le  fond  de  l'ulcère  était  formé  de 
masses  blanches  semblables  aux  portions  dé 
tissu  celluiaice  gangrené  qu'on  rencontre  dans 
les  furoncles*  A  gauche  de  l'épiglotte  on  voyait 
tine  autre  escarre  bien  moins  étendue.  On  a 
fendu  alors  la  partie  postérieure  du  pharynx  ,  * 
puis  celle  du  larynx  :  en  incisant  cette  der* 
nière  ,  il  s'est  écoulé  beaucoup  de  pus  conte;nii 
entre  la  face  postérieure  du  cartilage  cricoïde 
et  la  membrane  muqueuse  du  pharynx.  Cet 
abcès  se  bifurquait  9  pour  ainsi  dire  ^  et  le  pus 
fusait  à  droite  et  à  gauche  sur  les  parties  laté- 
râles  du  larynx;  il  était  beaucoup  plus  abon- 
dant à  gauche  qu'à  droite ,  ce  qui  provenait 
peut-être  de  la  position  dans  laquelle  le  malade 
était  mort ,  et  pouvait  dépendre  aussi  d'une 
flotfe  cause  que  voici  :  les  replis  de  la  mem-* 
brane  muqueuse  qui  descendent  de  l'éf  iglotte 
aux  cartilages  arythénoïdes  ^  étaient  l'un  et 
l'autre  altérés  ^  mais  d'une  manière  différente  : 
le  droit  était  compris  dans  la  grande  ulcération 
dont  nous  ayons  parié  ;  le  gauche  ^  distendu  ^ 
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^vaît  le-Tolume  d*une  petite  noisette^  et  con* 
ten^^ît  un  loyer  purulent  qui  communiquait  ina- 
médiatemeut  avec  celui  du  côté  correspondant 
ilu  larynx.  Il  résultait  de  cette  disposition ,  que 
la  branche  droite  du  grand  abcès  avait  pu  $e  vider 
/en  partie  au-dehors  »  tandis  que  la  gauche  non- 
seulement  n'avait  point  d'ouverture  sembla- 
ble i  mais  encore  av«it  pu  recevoir  du  petit 
loyer  dont  j'ai  parlé ,  um  certaine  portion  du 
pus  qu'elle  rentermait.  On  a  trouvé  encore  un 
peu  ae  pus  entre  le  cartilage  thyroïde  et  la 
glande  de  ce  nom  ;  on  n*a  pas  pu  s'assurer  s'il 
y  avait  communication  entre  ce  ioyer  et  les 
autres.  La  trachée-artère  et  les  bronches  con- 
tenaient un  liquidé  purulept  qui  a  paru  pro* 
yenir  des  ulcérations  décrites.  La  membrane 
muqueuse  n'o£frait  de  rougeur  qu'à  la  partie 
antérieure. 

.  La  portion  de  la  plèvre  qui  recouvre  en  arrière 
é  le  poumon  droit  /  était  un  peu  enflammée;  elle 
gflrait  quelques  floccoas  membraneux  ,  et  ce 
côté  du  thorax  contenait  un  peu  de  liquide 
transparent. 

Si  Ton  était  étonné  que  la  trachée*.artère  et 
les  bronches  eussent  pu  ofïrir  un  liquide  po- 
rulent  ^  tandis  que  les  crachats  ne  présentaient 
fiucune  .trace  de  pus ,  je  ferais  remarquer  que 
les  crachats  n'ont  pas  été  observés  dans  les 
quinae  heures  qui  ont  précédé  la  mort,  et  que  t 
selon  toute  apparence,  dans  les  damiers  uio* 
mens  on  y  aurait  crouvéquelquesstries  opaques. 

La  pleurésie  ^  très-l^ère  »  qui  compliquait 
cette  angine  ^  pc^rait  avoir  bien  peu  contribué 
à  la  terminaison  faneste  de  la.  maladie. 
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Pfltr  Mi  le  docteikr  Maho. 

M«  N.  ',  âgé  de  55  à  60  ans ,  avait  eu  dans  sa 
'jeunesse  la  passion  du  jeù  de  paume ,  au  point 
de  consacrer  f  f  éqtiemtnènt  des  journées  entièrea 
à  cet  exercice.  Alors,  cft  pour  ne  pas  quitter  la 
partie  y  il  restait  à  jeun  jusqu'au  soir^  où  il 
^satisiaisait  sa:  iaim  par  un  repas  tellement  co-* 
'mtxxXj  que  plus  d'une  fois  il  en  résultait  une 
indigestion.  Cette  manière  de  vivre  ayantnéces* 
sairement  a^ffidbK  ses  facultés  digefttives,  M.  N. 
crut  devoir  les  rétablir'  en  usant  largement  de 
-spirltaerix  y  et  sur-tout  de  certaines  liqueurs 
de  table.  Il  passa  ainsi  plusieurs  années ,  éproti* 
-vaut  toujotfrs  ce  qu'on  appelle  des  faiblesses 
•d'estomac,  mais  sans    douleurs.  Il  était  en 
outre  sojetàun  rhumatisme  vague,  mais  dont 
^1  n'avait  faisais  assez  souffert  pour  y  faire  beau- 
coup d'attention.  Depuis  deux  ans^  les  diges- 
*tion6  devinrent  de  pfus  en  plus  pénibles,  et  le 
malade  épitrovait  de  temps  à  autre  des  coll- 
oques, ^fm  toutefois  sembbdemtzi'ûooûpérqué  la 
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région  du  bas-ventre  située  sous  rombllic^ 
plutôt  que  celle  placée  au-dessus.  Il  y  a  environ 
jûeux  mois  que  ces  douleurs  abdominales  de- 
vinrent plus  fréquentes  ^  et  il  survint  aussi  des 
voiuissemens  qui  ne  suivirent  cependant  pas 
immédiatement  Titigestion  des  alimens.  Ils 
n'avaient  lieu  quelquefois  que  tous  les  trois  à 
quatre  jours ,  mais  alors  ils  étaient  excessive- 
ment copieux.  Ces  vomissemens,  sur  les- 
quels je  donnerai  bientôt  d'autres  détails  , 
affaiblirent  beaucoup  le  malade  ^  que  je  vis  la 
première  fois  le  li  décembre  dernier ,  avec 
mpn  confirère  M.  Roudel ,  chirurgien-major 
des  vétérans. 

M.  N.  était  coqché;  son  teint  et  son  aspect  p 
sans  oftrir  précisément  cet  ensemble  propre 
aux  affections  squirreuses  y  étaient  ceux  d'un 
hypochondriaqi^e.  Lé  son  de  voix /les  mouve- 
mens  qu'exécutait  le  malade  dans  son  lit  |.  ua 
différaient  pas  de  ceux  d'un  homme  en  sant^. 
L'amaigrissement  n'était  pas  très-considérable; 
le  pouls  9  quoiqu'un  peu  faible ,  n'ofKrait  aq- 
cune  irrégularité.  L'appétit  était  presque  nul  ; 
il  y  avait  constipation.  On  nous  montra  une 
cuvette  pleine  de  matières  que  le  malade  avait 
yomies  dans  la  nuit.  Ces  matières  étaient 
aqueuses;  elles  contenaient  une  matière  mu- 
queuse y  extrêmement  tenace ,  filante  ^  et  mé- 
langée de  débris  membraneux  noirâtres.  Dans 
ce  liquide  aqueux  et  limpide ,  surnageait  ea 
abondance  une  matière  noire  ,  ressemblant  à 
du  noir  de  fumée  ,  et  qui  s'attachait  ai|x  pa- 
rois du  vase  lorsqu'on  l'agitait. 

Ce  vomissement  I  qui  s'est  reproduit  plu- 
sieurs fois  f  et   dans  la  règle  tous  les  deux  à  ^ 

trois  jours  I  pendant  le  temps  que  nous  avons  va 
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M.  N. ,  s'opérait  sans  aucun  effort ,  et  le  plus 
iôuventi^ans  aucune  douleur.  Le  malade  sem* 
blait  plutôt  rejeter  comme  les  nouveau-nés  quo 
iromîr.  La  sayeur  des  matières  vomies  était ,  au 
rapport  du  malade ,  parfois  d'une  acidité  insup- 
portable,  mais  le  plus  souvent  elles  n'avaient 
aucun  goût.  Le  bas-yentre  ^  palpé  et  même 
pétri  ayec  force  sur  tous  ses  points  et  en 
tous  sens ,  n'était  nullement  sensible.  On  avait 
beau  comprimer  même  la  région  de  l'estomac  ^ 
on  n'y  déterminait  aucune  sensation  doulou- 
reuse^ et  il  était  impossible  de  découvrir  par 
le  tact  le  moindre  signe  qui  eût  pu  indiquer 
Tensorgement  ou  tout  autre  désordre  d'un 
viscère. 

Les  extrémités  inférieures  n'étaient  pas  in* 
filtrées. 

Nous  étions  fort  incertains  sur  le  diagnostic 
de  la  maladie ,  qui ,  dans  tous  les  cas ,  ne  nou^ 

Permettait  pas  de  présager  une  issue  favbra- 
le.  Nous  avions  quelques  raisons  de  présumer 
une  dégénérescence  du  pylore  1  et  la  difficulté 
de  digérer  des  alimens  solides,  justifiait ,  en 
quelque  sorte ,  cette  opinion.  Mais,  d'une 
autre  part,  combien  d'autres  symptômes  man- 
quaient pour  la  confirmer!  Quel  était  le  mode 
de  sécrétion  morbide  qui  donnait  naissance  à 
ces  matières  fuligineuses  ?  quelles  étaient  ces 
portions  niembraneuses  rejetées  ?  étaient-elles 
également  le  produit  d'une  sécrétion  morbide  ^ 
ou  bien  provenaient-elles  d'une  véritable  ex- 
foliation  de  la  membrane  muqueuse  P  Nous 
crûmes  devoir  nous  borner  d'abord  à  une  mé- 
decine symptomatique,  jusqu'à  ce  qu'un  exa- 
men réitère  nous  eût  procuré  les  traits  de  lu- 
mière qui  nous  manquaient  jusques-U.  Noua 
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donnâmes  Téther  acétique  ayçc  la,  tçintuféf 
thébaîque  /  et  comme  nous  avions  quelquea 
raisons  de  soupçonner  une  compiicaiiop  rhu- 
matismale,  ainsi  que  Tiniluence  d'une. ^rup* 
tion  cutanée  habituelle  aux  jambes  9  et  qui 
depuis  deux  mois  avait  disparu  tout-à-cpup  , 
iious  prescrivîmes  en  outre  des  pédiluves  ai* 
guises  avec  l'acide  muriatique. 

Ces    moyens    rendirent    leç    vornissemens. 
moins  fréquens  ;  le  malade  prit  sans  inconvé-^ 
liieut  du  bouillon  qu'il  n'avait  pu  supportèi; 
jusques-là«  Les  forces  revinrent  ^  lorsqu'à  prés 
quatre  jours  d'un  calme  parfait ,  il  survint  un 
nouveau  vomissement.  I)an§  ce$  entrefaites  ^ 
j'ava's  consulté  plusieurs    Auteurs ,  afin  de 
m'éclairer  sur  cette  nmladie,  qui^  à.  côté  de 
plusieurs  signes  qui  permettaient  de  sçupçoni- 
ner  une  affection  organique  du  pylore  1  oflrait 
néanqjoinsdes particularités  qui  ne  légitimaient 
'pas  tout*à*fait  une  pareille  opinion  ,  et  je  trou-» 
vai  dans  /i^zV^^^/z/i  (Idées  sur  le  diagnostic)  9 
la  description  d'un   vomissement  chronique 
qui  me  parut  ayoir  beaucoup  de  ressemblance 
avec  celui  dont  je  viens  de  parler^  cette  res- 
semblance pourra  justifier  l'emploi  du  quin- 
quina ,  dont  nous  crûmes  devo.ir  tenter  l'usage 
avec  précaution  9  sans  cependant  en  espérer 
du  succès.  Notre  intention  ^  en  agi3sant  ainsi , 
était  d'augmenter  la  co.ntractilité  dç  l'estomac 
q^t^e  nous  présumions  être  dans  un  état  d'atonie 
"voisin  de  la  paralysie.   Le   médicament  fut 
donné  en.  infusion  à  de  petites  doses  d'abord  ^ 
et  le  maladie  le  supporta  très*.bieo.  Les  vomisse- 
rriens  étaient  devenus   beaucoup  moins  fré- 
quens ;  ils  avaient  m^ême  changé  de  couleur , 
puisqu'on  ne  remarquaitplus  de  matières  noires 


iti  membraneuses  ;  il  y  eut  pendant  quelques 
jours  un  mieux  très-marqué  ,  lorsque  tout-à- 
coup  les  vamissemens  fuligineux  reparurent* 
Le  dernier,  et  le  plus  copieux  de  tous ,  ter- 
mina la  yte  du  malade^  lequel  expira  sans, 
souffrances  notables. 

Malgré  nos  instances  réitérées ,  Touvertare 
du  cadavre  qui  nous  avait  été  accordée  la 
reilie,  nous  fut  refusée  au  moment  où  nous 
nous  disposions  à  Tentreprendre. 

Mon  observation ,  qu'il  m'a  fallu  d'ailleurs 
rédiger  de  mémoire  ,  ayant  eu  le  malheur  de 
perdre  les  notes  que  j'avais  prises ,  reste  donc 
incomplète  par  ce  contre*temps ,  et  je  ne  Ja 
présente  à  la  Société  que  comme  une  occasion 
de  faire  connaître  la  description  de  JVicA- 
mann.  On  jugera  jusqu'à  quel  pomt  le  fait  que 
je  viens  d'exposer  se  rapproche  de  celui-ci. 

Après  avoir  parié  de  Tatonie  de  l'estomac^ 
considérée  souvent  à  tort  comme  la  cause  des 
vomissemens  chroniques^  Wichmann  poursuit 
ainsi  : 

«  II  fallait  ce  préambule  pour  me  mettre  à 
l'àbri  du  reproche  que  mes  lecteurs  pourraient 
me  Élire  ,  de  considérer  quelquefois  moi-même 
le  vomissement  chronique  comme  une  suite  de 
1^  faiblesse  de  Festomac,  sur-tout  lorsque  je 
Vais  décrire  une  affection  idiopathique  ^  et 
^s-redoutable  de  cet  organe^  affection  accom- 
pagnée de  vomissemens  ,  et  qu^une  triste  ex-^ 
P^ence  m'a  appris  à  connaître.  Ici  il  y  a  réel- 
lement atonie  de  l'estomac  9  dont  les  mem- 
branes et  les  fibres  finissent  par  perdre  leur 
contractiUté  9  au  point  que  ce  viscère  peut  se 
convertir  en  un  sac  d'une  grandeur  énorme. 
I^&  description  du  diagnostic  de  cette  maladie 
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sera  d'autant  moins  déplacée  ici  y  que  le  vomid*-^ 
sèment  qui  accompagne  cette  detnière  est 
souvent  confondu  avec  celui  provenant  d'^au*., 
très  causes  y  et  qu^alors  on  augmente  les  souf-. 
irances  du  malade  en  voulant  le  soulager  par 
toutes  sortes  dé  moyens  ,  et  quelquefois  même, 
par  les  vomitifs  ou  par  les  purgatifs*  Il  est , 
par  conséquent^  très-utile  qu'en  pareils  cas  le. 
médecin  sache  au  moins  que  le  mai  est  au* 
dessus  des  ressources  de  l'art. 

Je  regrette  beaucoup  que  l'état  de  mes  ma- 
lades ait  été  tellement  avancé  »  qu'il  ne  res- 
tait plus  rien]  à  faire;  que  par  conséquent  il. 
xn'ait  été  impossible  de  suivre  la  maladie  de- 
puis son  premier  développement  y  sur  lequel 
j'ai  été  obligé  de  prendre  des  renseignemens . 
o'autrui. 

Cette  maladie  de  l'estomac  ne  se  déclare 
qu'à  un  certain  âge;  c'est-à-dire,  chez  des 
{personnes  de  60  à  70  ans.  Je  l'ai  rencontrée, 
ehez  des  individus  qui  avaient  été  de  grands 
buveurs  de  bierre,  et  chez  un  autre  qui,  em- 
ployé dans  la  cuisine  d'un  prince  y  avait  eu 
tous  les  jours  l'occasion  de  se  gorgcr  de  mets 
exquis»  et  de  boire  beaucoup  de  vin.  Long- 
temps avant  que  les  vomissemens  se  déclarent, 
les  malades  se  plaignent  de  la  faiblesse  de  leur 
digestion  ;  ils  sont  pâles  y  tristes  ;  et  lorsque  ce 
sont  des  savans ,  on  peut ,  en  un  mot ,  les  appe* 
1er  des  hypochondrîaques.  Ils  cherchent  non- 
seulement  à  exciter  leur  appétit  par  des  bois- 
sons fortes  et  par  des  mets  relevés ,  mais  ils 
ont  aussi  par  fois  un  appétit  qui  approche  de 
la  voracité.  Cependant  la  maladie  ne  tarde  pas 
à  se  manifester  par  divers  accidens ,  après  1  U'> 
sage  de  ces  alimens  et  boissons ,  et  se  termine 
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par  de  iréqnens  vomissemens  qui  finissent  par 
avoir  lieu  même  lorsque  les  malades  n'ont  ni 
mangé»  ni  bn  depuis  plusieurs  jours.  En  effet ^ 
dans  les  derniers  mois  de  leur  vie  ils  ne  prem 
Dent  plus  rien  y  et  quoiqu'ils  n'ingèrent  plus 
même  uuc  seule  tasse  de  thé  (  ceci  çst  a  la 
lettre)  9  ils li'en  vomissent  pas  moins  plusieurs 
fois  par  jour  une  quantité  inconcevable  de  ma* 
tiéres  liquides ,  mais  non  muqueuses^  et  dont  la 
quantité  n'est  nullement  en  rappo.rtavec  celle 
peu  considérable  des  substances  ingérées.  Le 
plussouventy  mais  pas  toujours  ,  les  matières 
rendues  par  le  vomissement  ont  une  saveur 
acide  ;  elles  déposent  en  petite  quantité  un 
sédiment  noirâtre ,  ou  bien  il  s'attache  sur  les. 
parois  du  vase  un  dépôt  semblable  et  cendré. 
Quant  au  vomissement ,  il  s'effectue  sans  aucun 
effort ,  comme  dans  le  vomissement  néphré- 
tique. C'est  plutôt  une  éjuculation  subite  d'un 
liquide  y  pendant  laquelle  les  malades  n'éprou- 
vent aucune  douleur  locale ,  aucun  sentiment 
de  pression  dans  la  région  de  l'estomac.  ^  etc« 
Outre  ce  vomissement  ^  on  remarque  de  fré- 
quentes éructations  par  fois  fétides  j  elles  pré* 
cèdent ,  dans  la  règle  y  le  vomissement.  Les 
malades  éprouvent  presque  toujours  en  même 
temps  im  sentiment  de  plénitude  ;  il  leur  sem- 
ble qne  quelque  chose  voudrait  sortir  de  l'es- 
tomac plein  f  on  encore  selon  l'expression  d'un 
de  ces  malades  y  que  Testom^c  se  remplit  de 
toi-même ,  et  qu'il  a  b^oin  d'être  vidé  comme 
une  bouteille.  Le  ventre  est  en  générai  un  peu 
rond  y  sur-tout  au-dessous  du  nombril ,  mais 
ttns  être  dur  ;  et  lorsqu'on  appuie  fortement 
^tre  le  nombril  et  le  pubis  ^  le  malade  éprouve 
du  m|l-aise;  il  a  presqu'aossitôt  des  rapports  ^ 
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cm  bien  une  petite  portion  des  liquides  oonte*- 
btts'  dads  i*e$tomac  regorge  dans  la  bouche  ^ 
comme  si  l^on  eût  exercé  la  pression  sur  anë 
outr^.   • 

y.  Je  ne  saurais  trop  insister  sur  Timportance 
àe  ce  signe  caractéristique ,  ël  presque  patho- 
gnamonique  y  que  je  découvns  en  explorant 
un  malade  de  cette  espèce^  et  chez  lequel  fes- 
pérais  trouver  quelque  induration  ,  ou  toute 
antre  chose  p  qui  eût  pu  m'expliquer  la  cause 
de  son  vomissement. 

•  Les  matières  noirâtres  cendrées  qu*nn  de  ces 
ntulades  rendit  par  le  vomissement^  avaient 
lait  naître  chez  le  médecin  qui  lui  avait  donné 
êes  soins  en  premier  lieu ,  Tidée  d'une  maladie 
noire ,  mais  la  matière  vomie  n'était  pas  ^ 
comme  dans  celle^ci^  entièrement  d'un  noir 
foncé  f  ou  bien  elle  ne  ressemblait  pas  à  da 
sang  noir ,  mais  il  nageait  dans  le  produit  da 
vomissement  de  petits  iloccons  légers  ;  le  reste 
était  plus  clair  que  dans  la  maladie  noire  | 
filtre  que  dans  cette  dernière  le  vomissement 
ne  continue  pas  comme  dans  celle-ci ,  où  il  se 
prolonge  quelquefois  ]>endant  cinq  mois.  An 
•urpluSi  les  excrémens  ne  sont  pas  dans  la  ma: 
ladie  dont  il  est  ici  question,  comme  dans  I^ 
maladie  noire ,  poisseux  et  noirs. 

La  langue  est  peu  chargée  chez  ces  malades  » 
et  ils  meurent  sans  fièvre  bien  apparente.  Eu 
général  leur  mort  est  si  douce^  que  dans  le^ 
éernièreê  semaines  de  leur  vie ,  ne  mangeant 
rien  et  n'étant  pas  tourmentés  par  ia  faim,  ils 
passent  leujrs  jours  à  sommeiller  paisiblement  ^ 
et  qu'ils  meurent^  pour  ainsi  dire,  en  dormant  | 
sans  qu'on  puisse  à  peine  saisir  chez  eux  le 
passage  de  la  vie  à  la  mort.  L'urine  s^excrète 
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t^jonrs  en  raison  da  pan  de  boisson  qu'ils 
freunent  ^  et  elle  conserve  sa  couleur  natu« 
relie. 

Pose  croire  que  le  récit  de  Touverture  du 
cadavre  d'un  de  ces  malades  ,  né  sera  pas  sans 
ÎQtérêt  y  puisqu'il  indiquera  la  cause  de  ce  vo- 
misaement  chronique.  A  peine  avait-on  ouvert 
lesiégumens  du  bas- ventre^  qu'il  sortit  du  bas- 
tin  et  entre  les  intestins  une  vessie  pleine^  et 
^rx\  semblait  être  la  vessie  urinaire  très-disten- 
due.  Cependant  après   l'avoir  examinée  plus 
tUentiir entent ,  .  on  yx%   que   cette  prétendue 
ressie,  au  lieu  de  se  terminer  par  un  fond  à 
&a  partie  supérieure ,  se  '  fermait  dans  le  bas- 
&^9  et  qu'elle  y  ava,it  déplacé  les  intestins  de . 
loanière  à  les  refouler  vers  la  droite.  On  vit 
enfin  avec  étonnement  que  c'était  Testomac  dis- 
tendu au  point  d'occuper  tout  cet  espace  :  il 
formait  une  outre  alongéé ,  et  contenait  encore 
^  pintes   du  liquide  quia   été  décrit  plus 
baut.  Cet  estomac  avait  au  moins  là  capacité 
^un  utérus  parvenu  à  son  plus  haut  degré  d'ex* 
pansioQ  ;  il  aurait  pu  contenir  deux' jumeaux* 
^  niembranes  étaient  amincies  }  leur  surface 
interne  couverte  d'un  pigment  noir  niuquenx 
semblable  aux  matières  vomies.  Au  reste  •  on 
n  a  trouvé  aucune  tracedesphacèle^deputré-. 
ifctioni  ui  d'ulcération,  et 9  ce  qui  est  plus 
f^àrqùable   encore,  aucune  induration,  ni. 
SQcan  rétrécissement  d*un  des  orifices  de  l'es- 
tomac  ou  de  Tœsopbage  ;  car ,  dans  la  règle , . 
^est  le  rétrécissement  de  l'orifice  pylorique, 
qai,  prolongeant  le  séjour  fies  alimens  dans  la 
?nte  stomachique,   rend  plus  difficile  leur 
P^%e  par  les  intestins ,  et  devient  ainsi  la . 
^u$e  de  la  dilatation.de  Testomac.  Or,  cette 
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dilatation  doit  afTalblir  lés  fibres  ^  et  comme  lai 
d'Stensiôh  a  lieu  lotigitudinalenient ,  dé  sorte 
que  le  fond  de  l'estomac  sTéioigne  de  plus  en 
plus  du  pylore  y  il  en  résulte  aussi  que  le  pas- 
sage des  atimens  devient  de  plus  en  plus  aiffi* 
elle,  et  que  par  cela  même  la  dilatation  lie  peut 
aiter  qu*en  augmentant.  Dans  l'état  de  santé  ^ 
au  contraire  9  le  fond  de  l'estomac  n'est  dilaté- 
que  jusqu'à  un  certain  point  j  et  les  alîmens 
passant  alors  dans  le  duodénum ,  empêchent 
toute  dilatation  ultérieure: 

La  rate  9  le  foie  ,  les  intestins ,  et  les  autres 
viscères  abdominaux  ,  étaient  dans  l'état  de 
santé  ,  et  ne  présentaient  rien  de  ce  qui  a  lieu 
ordinairement  dans  la  ma!a.die  noire* 

QueU|ue  remarquable  que  puisse  paraître  à 
qnelques-uns  cette  autopsie  cadavérique  ^  son 
principal  phénomène ,  la  dilatation  de  l'esto- 
mac^ n'est  rien  moins  que  rare;  mais  ce  qui  l'est 
davantage,  c'est  l'absence  d'obstructions  au 
pylore ,  malgré  cette  énorme  distension  ,  qui  , 
par  conséquent ,  parait  Ac  pas  avoir  été  con- 
sécutive. 

Or,  cette  dilatation  de  l'estomac,  avec  ab- 
sence d'obstructions  ou  d'indurations,  a  lieu 
vraisemblablement  chez  les  forts  mangeurs , 
tandis  que  celle  avec  obstructions  ou  indura- 
tions se  présente  chez  les  forts  buveurs /ou 
encore  chez  ceux  qui,  sans  être  dé  grands 
mangeurs*,  se  nourrissent  d'alimens  nuisibles^ 
et  ont  une  disposition  à  des  obstructions  d'au- 
tres viscères, 

L*état  du  cadavre  d'un  fameux  polyph'age 
nommé  Kohlnicker  ,  lequel  mourut  dans  no5 
environs  ,  et  dont  la  gloutonnerie  surpassait , 
à  beaucoup  près ,  celle  de  mos  malades  morts' 
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fane  dilatation  de  Testomac  ^  a  confirmé  iiH^n 
opinion.  L'orîlice  pylorîqne  de  son  estomaà 
était  dans  l'état  naturel ,  quoique  l'estomac 
même  eût  acquis  un  Volume  énortne. 

U  dilatation  de  l'estomac ,  comme  suite 
d'une  obstruction  du  pylore ,  n'est  certaine* 
oent  pas  aussi  jare  que  celle  qui  vient  d'être 
décrite  y  *et  elle  serait  plus  fréquente  encore  si 
^  maladie  occasionnée  par  1-obstruction  ^  en  se 
déterminant  moins  promptement ,  laissait  à  Tesr 
tomRc  le  temps  de  se  dilater.  » 

ÎVichmann  cite  ensuite  plusieurs  exempleè 
âe  dilatation  énorme  de  l'estomac  ,  et  qu  ii  a 
pQÎsés  dans  divers  Auteurs,  tels  que  Rahn , 
Ueutaud,  Parlai ,  Dehaen ,  etc.  Dans  ce$ 
divers  cas  ,  il  y  a  toujours  eu  une'  affection 
fiqoirrheuscà  l'orificedroit.Le  J^lus  remarquable 
<l'eQtre  eux  est ,  sans  contredit,  le  fait  rapporté 
P^  Mitterbacher  :  De  raro  ventriculi  casu  p 
l^rag. ,  1760;  l'état  squirrheux  du  pylore  était 
lel,quUl  ne  permettait  pas  l'introduction  de  I9 
plus  petite  sonde.  La  grande  courbure  de  l'es- 
tomac  avait  une  périphérie  d'une  aune  troîs- 
^oarts  y  mesure  de  Bohême.  Il  contenait  1^  liv. 
d'iuie  liqueur  noirâtre  ,  et  eût  pu  en  contenir 
«ne  fois  plus. 

Le  fait  que  nous  ayons  observé  >  M.  Roudel 
^t  moi|  malgré  son  analogie  avec  la  maladie 
décrite  pat  iVichmann  ,  semble  néanmoins 
»'en  éloigner  principalement  sous  deux  r/ip* 
ports.  D'abord  nous  avons  exercé  plusieurs 
bis  nne  pression  de  bas  en  haut  sous  le  bas-^ 
ventre  du  malade ,  sans  produire  ce  mal-aise 
ftces  régurgitations  qui  y  selon  TAuteur  que 
je  viens  de  nommer,  sont  les  signes  les  plus 
cvactéiistiques  de  la  dilatation  de  l'estomac  ^ 
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essentielle  et  sans  affection  organique  de  80 
orifice  pylorique.  D'une  autre  part  ^  lesmatic 
res  vomies ,  quoique  très-aqueuses  j  conte 
naient  beaucoup  de  mucus ,  ce  qui  ne  sembl 
pas  avoir  lieu  dans  la  maladie  dépeinte  pà 
Fyichmann.  Toutefois  je  ne  croîs  pas  qu'o 
doive  regarder  comme  on  signe  bien  caracté 
ristique  de  la  dilatation  essentielle  de  l'esto 
mac  9  l'absence  du  mucus  dans  les  produits  di 
vomissement  y  puisqu*il  résulte  de  Tautopsi 
cadavérique  rapportée  par  Jfichmann  ^  qa'oi 
a  trouvé  un  pigment  muqueux  dans  Testomac 

Ainsi  y  en  comparant  avec  soin  les  symp 
tomes  de  la  maladie  qui  s'est  offerte  à  notn 
observation  •  avec  ceux  de  la  dilatation  essen^ 
tielle  dé  l'estomac  j  décrite  par  Wichmanni 
on  y  trouvera  I  à  un  seul  signe  prés  ,  la  plu^ 
grande  ressemblance. 

Je  ne  prétends  cependant  pas  qu'elle  soit 
par&ite  ;  et  ma  réserve  à  cet  égard  est  telle  \ 
que  j'ai  préféré  donner  à  mon  observation  un 
titre  fondé  sur  le  symptôme  le  plus  saillant  i 
plutôt  que  sur  l'aifection  essentielle.  Je  ter* 
mine  en  désirant  que  les  praticiens  auxquels 
des  faits  analogues  se  présenteraient  y  soient 
plus  heureux  que  nous  I  et  que  des  préjugés 
funestes  à  la  science  ne  les  empêchent  paç  de 
puiser  dans  l'inspection  des  cadavres ,  les  traits 
de  lumières  propres  à  éclairer  leur  diagnostic* 
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Pv  M.  BuscBftT ,  D.-M. ,  prosecteur  à  ia  Faculltf 

de  Médecine  de  Paris. 

,  MADBMOISBX.I.S  il/.  CL  D.  j  âgée  de  [dix 
ans,  grande  pour  eoo  âge^  mais  d'une  cont^ 
ple;cion  très^gréle  ^  d'un  tempérament  éini* 
neminent  lymphatique ,  oiFrftit  tons  les  carae- 
têres  d'une  dtsptpsition  aux  scrophnies.  Elle 
était  blonde  j  avait  les  yeux  bleus  et  saillans  , 
toujours  humides;  le  nez  légèrement  épaté,  et 
.constamment  d'un  rouge  presque  violet  à  soa 
extrémité.  La  lèvre  supérieure  était  saillante , 
£t  la  mâchoire  inférieure  très-large.  Les  pom- 
mettes se  trouvaient  colorées  d'un  vil  incarnat. 
I^  dents  étaient  très^blanchea.  Les  omoplatM 
fusaient  une  saillie  qui  dépendait  du  peu  de 
)<i^eut  et  de  la  mauvaise  conformation  du.  tho» 
lax.  Les  membres  thoraciques  et  abdominaux 
l^sraissaient  longs  et  grêles ,  avec  des  articu- 
istions  volumineuses.  L'intelligence  de  cet  en- 
&nt  était  peu  développée  ^  mais  mademoiselle 
C*  D.  donnait  des  marques  d'une  grande  sas«> 
ceptibiHté ,  car  un  mot  ou  une  simple  observa- 
tion faisait  couler  se%  larmes* 

Mademoiselle  C  D.  avait  eu  dans  sa  pre- 
mière enfance  des  éruptions  exanthématiques 
^  noe  coqueluche  très-^opinifttre  pour  laquelle 
^n  avait  pratiqué  un  cautère  au  bras  gauche 
Qq  on  avait  entretenu  pendant  plusieurs  années. 
Je  fiis  appelé  l'année  dernière  pour  donner  des 
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soins  à  cet  enfant.  Aux  caractères  de  scropho* 
les  que  je  viens  de  rapporter  ,  se  joignaient  la 
rougeur  et  la  démangeaison  des  doigts  et  des 
orteils.  Je  m'informai  de  son  régime ,  et  j'ap^ 

Îris  que  cet  enfant  habitait  i^ne  pension  située 
ans  un  quartier  de  Paris^  bas^  humide ,  sur 
les  bords  de  la  Seine  ^  et  exposée  au   nord. 
Mon  premier  soin  fut  de  recommander  aux 
parens  de  le  retirer  chez  eux ,  ou  de  le  placer 
rdans  une  pension  mieux  située ,  soit  à  Faris  , 
•soit  À  la  campagne.  J'ordonnai  les  amers  et  les 
toniques  à  l'intérieur  j  et  Tusage  habituel  (\e  la 
viande  rôtie  ou  bouillie.  Je  proscrivis  les  végé- 
taux fëcnlens  et  le  laitage |  dont  mademoiselle 
C.  D.  faisait  souvent  sa  nourriture.  Des  lotions 
avec  des  liqueurs  toniques  furent  aussi  recom* 
imandées  pour  Jes  engelures  des  mains  et  des 
pieds.  Mes  prescriptions  furent  très-imparfai- 
tement suivies  ;  on  laissa  l'enfant  dans  sa  pen- 
sion, où  son  traitement  fut  fait  avec  beaucoup 
<de  négligence.  La  rongeur  du  pied  devint  une 
véritable  inflammation  suivie  de  suppuration. 
Le  pus  qui  sortit  d'abord  de  la  petite  plaie  y 
iétait  lié  etde  bonne  qualité,  mais  bientôt  après 
il  devint  séreux  et  mal  élaboré.  La  plaie  ne  se 
fermant  pas,   les  parens  m'interrogèrent  sur* 
sa  nature  :  je  crus  devoir  leur  dire ,  mais  avec 
ménagement,  qu'il  y  avait  peut-être  une  petite 
disposition  scrophiileuse  da(ns  la  maladie  de 
leur  enfant.  Ils  parurent  étonnés  de  ma  ré* 
ponse  ;    je    deûiandai*  une  consultation  ,  et 
M.  Dubois  fut  choisi.  L'a?is  de  ce  célèbre  pra^ 
ticien  s'accorda  avec  ce  que  j'avais  dit.  Il  or-*^ 
donna  des  tisanes  amèrcs  ,'  et  l'usage  alternatif 
du  sirop  anti'-scorbutique  et  de  l'en  xi  r  de  gen- 
tiane* La  plaie^  tout  au  plus  de  la  grandeur 
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a  an  centime  i  (îit  pansée  simplemeent  avec  da 
la  charpie  et  da  cérat.  Elle  suppura  encore 
tong-teinpa^  mais  enfin  elle  se  cicatrisa.  Le 
18  janirier  18 13/ mademoiselle  C.  D.  s'enrhi^- 
ma;  elle  fat  soignée  dans  la  maison  paternelle. 
Un  léger  embarras  gastrique  se  manifestant,  je 
fis  vomir  la  jeone  malade  avec  douze  graine 
d'ipécacaanha  «  et  le  lendemain  elle  prit  '  un 
iKiinoratif.  Deux  jonrs  après  l'administration  de 
^8  médicamens,  elle  rendit  par  la  bouche  an 
Ver  lombric.  L'embarras  gastrique  et  le  rhume 
B'exi^tant  plus,  je  crus  devoir,  pendant  quel- 
ques joars  ,  donner  une  légère  infusion  de 
^raiiite  âé  Corse ,  qai  ne  produisit  aucun 
effet.  La  santé  paraissait  complètement  réta- 
Mié,  et  l'on  devait  renvoyer  le  lendemain 
omdel&oiaelle  C.  D.'  à  sa  pension ,  lorsr|o*à 
tnc  heures  do^r ,  à  la  suite  d'un  léger  repaa , 
cUe  perdit  subîtetnent  ccmnaissance  ^  et  eut 
des  Gonvnlsions.  Je  n'arrivai  que  trois  heures 
âptés  Tinvasion  de  ces  accidens  :  je  trouvai' 
i^uprès  de  cet  enfant  un  officier  de  santé 
qoi»  ayant  appris  que  la  jeune  malade  avait 
rendu  un  ver  par  la  bouche ,  quelques  jours 
aapâfavant  p,  ne  kianqua  pas  d'attribuer  tous 
tes  acctdéns'à.la  présence  de  ces  animaux  dans 
lé  canal  digestif  ;  en  conséquence,  il  fit  adm^i*. 
nistrer  une  potion .  huileuse  éthérée,  et  des 
lavemensf  avec  de  la  cassonade  grasse,  pour 
appeler,  idisait-il,  les  vers  dans  les  gros  intés^ 
tins.  Il  voulait,  en  outre,  appliquer  sur  le 
Centré  un  ëpithème  fait  avec  de  l'ail  bi'oyé. 

J'examinai  la  malade;  elle  était  sans  cent 
naissance  f  et  poussait  des  gémissemens.  Leê 
înt^sulés  offraient  parfois  dés  mouvemens  coti^ 
talsîffj.eUçnQ  ntenaitpas  les  lavemens  ^u'oa 
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avait  plu&ievirs  fois  adroinistrés.  La  face  éisud 
pâle }  les  paupières  entr'ouvertes  laissaient 
voir  que  les  yeujL  étaient  légèrement  contour- 
nés} U  pvpiil^  trcs-diJatée  n'oilrait  point  dç 
mouveniens  osciUatx^îres. ,  et  ne  paraissait  pas 
ae  resserrer  à  T^pproclie  d'une  lumière  qui 
fcmbiait  cepeni]aut.  inconimoder  la  inaladQ« 
l^a  dëgliititipu  était  facile  y  la  respîi:ation  acf- 
çélérée  et  entrecoupée  de  profonde  soupirs  j 
ifi  pouls  fréquent ,  petit  ^  irréguUei:  ;  la  peau 
cbaude ,.  mais  moite*  A  ces  caractères  ^  je  re- 
connus une  affection  cérébrale.  Le^  paren$  e( 
r<i^Iicier  de  santé ,  pensant  que  tous  ces  acci- 
^n^  éti^ieut  d^texminés  par  le$  ver?,  vou- 
l^ei;i;t  <|ti*on' administrât  les  anthelmjntiques. 
je:  me  prqnonçai  d'une  manière  coutrairei  ef| 
ysf  deoiandai  une  consujtalion.  Comme  il  était 
tsM^dy  elle  ne  put  avoir  lieu  qv^e  le  leude- 
ipain*  Je  prescrivis  «  pour  fitre  pria  pendjanl^ 
i^  pttit  9  un  graiii  de  tartre  stibié  dau$  troî^ 
Tqrre9  d'eati  suqrée-  J'ordonnai  les  pédlluve^ 
çhAuds.y  rendus,  p^u9  îrrîtaos  par  raddition 
^  r^usÂde  muria^iqu^t  ta  nuit  fut  (rè^-ora* 
geuM;.  la  malade  pousi^a  conataoïxoent  de^  çrià 
plaintif^  ;  eUe  eût  4e  ié^^rjes.  convalaioj^s  ;  leâ 

Iaux  devinrent  fixe^  >  insensibles. à  la  lumière  j 
\  pean  sp  couvrit  ^dë  suenz:.  L'urine  et  plu-» 
lieura  ,selW  liquides  furei^rendu(^  invplontai^ 
nemenu  Le  lendemain  tpati^n.,  je  tronvai  ta  ma« 
lad^  daua  le  mêm^état  ^  et  j  observai^  de  plus  ^ 

S  lie  la  houcj^  était  un  pep  de  travers.  Lea 
oîgp  étaient  ciçooîwfiiU  péuce  j>Iaçé  à  1^ 
partie  m^y^nne  d,^  la  Jnam.|  et  Iqs  quatre  autres 
doigta  araoiqnéaanr^  â^lui-ci^  le  gros  orteU  par 
mia^ai^dl^ns  yne  raidenrtétanique  >  et  les  autrea 
ftctfU»  é^imui,  x^mftué^  dans  la.ile^oq;  enfin  « 


i . 


M&1.  les  professeors  Halle  et  Dupyyiptfn  i^r. 
cent  appi9}96ii9S  çoQfi^l^ÛQ^  j  ?I9Î3  M<t  JLiilflpe 

tpoi  I,  qi|?  la  m^l^ie  m>rai(  aW  4Î<^g9  <^M  i€l: 
q^rv^i^.^  et  ^u'il  était  îi  présiitn,er  <)«e  i'çf^a^t* 
chement  séreux  était  déjà  formé;  par  ç^i^ér 
^MPC^rl^  pvQgMistîç  M  ir^A^âi^J^X.  On  9r« 
r|ta  c}9^  ^M.  ^ang^M  f^r^ifi^t  lPlp{^^^é^9  6a|rt 
le  tra)#J  dM  )iign)«if §9 1  ej  qn'fH^  in^ttirm  $1« . 
8fii4|mpMA  à  M  pl#nti9  dfP  piidfii»  ?Ji;4m  yéRif»n> 

4n  pe^t-Jaêt  éfB^t)«4,  ^x  M{^|H>e&^  t»aîs:il^. 

assez  copieuse ,  m^^.^ii  ^f.,\m^  ^H9^  •»*Q|i«; 
efiet  «^«qt^tê^fu- 1^  p$^]ffîflAU;'pIWt4Q#i«|!i»  I 
et  r4<G(;;^enMnt  ftU|ti»«ft(A  s^msibWn^i^^  «r^#k> 
cette  évaouaiÂQTV  4^ipcwUv!ét#U.  friéau^fH^iieiKr 
mffgà^ly  1^  |iHM9  tff#)9];iVA  Mu4nkl4»  W«M|^» 

rtri;.  1»  ta^^.  .À  di?|  r^eyri^lt  i^#i  'fl9ir»'MrQftf 

4»qp^:WAtaiii  udp^p^^  8fl^Bi4e  i|»|Qiis^éj  .f^ 
pM'V.éiaU  Irpici»  pt  iiifi0iawi^W  >  I4  rps{iji;iitMii 
8tertor«us«  {  mim  y  9^n4w^  (ou(^  WrkfÊ^tf  \% i 
nmUdiQ  fvit  «goni^wt^it  ^t  «Ik  Pifturat  6  4*ii 
Jitpreft  4ii  mMûi»  :  '«  * 

T}0r  ].843^parMM*X)#(y^/n^>^4r4?^i#(?éf«i^[ 
tQu^  docf^nr  ^n  4ii44*iswe  d^  1«.  faculté.  d« 
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de  rechercher  les  causes  de  la  inort  de  la  mal-' 
heureuse  C.  D, 

'  De  ces  lésions ,  lès  unes  consistaient  en  des 
adhérences  celiuleases  et  fibreuses  de  toute  la 
Mrfkce  des  poumons  y  de  toute  la  surface  du 
cesni*.  ^  dkiae  partie  de  la  enriâoe  du  Ibie  et  de 
la  rateV         *- 

*  Gés  adMretices ,  plus  étendues  j  plus  en* 
ttéres  ^'anctMies  de  celles  que  nous  avons  ea 
occasion  d'obserrer  ^  sont  évidema>ent  le  pro* 
dHitd'iiiSamniations  c&poniques  et  latentes  que 
madeéiôiÂélle  C.  D.  a  dû  éprouver  dans  sa 
plus  tendre  enfance ,  et  oui  ont  dû  gêner  et 
-Mlrédir  f  âtttîeu  de  smis  £ss  organes  a  la  sur- 
£itoe  desduéli  ellei  esistÉient. 

•  Cm  léâons  ^  produites  par  des  affections  aa«* 
cÂennts  ^  ^n^oAt  pu  jouer  aucttn  rôle  dans  la 
idaladie  wà  a  causé  la  movt.  €elle-ct  est  éyi- 
dMfâleM  due  à  itaie  secwidè  sorte  de  lésions 
efclici^éi<s  4ans  le-  serves»^  et  consistant  en 
wm  asnas  de  sérosité  entre  Tarachnoide  et  la 

rs^tnéto  }  atmU  si'  ccAisidératdei  qu'il  fprraait 
wmé-li,  surittcsi  du  «erreau  une  coudbe  de 
ptusieurt  lignes  d'éj^isseMr  »  et  qu'on  voyait 
misseW' là  sérosité  à  ehâqàe  seclâon  qu'on  fat- 
sMirà  la  Sttbstanoe  du  cerreau*  Cette  collection 
de  sérosité  nous  parait  être  le  résulut  d'une 
li^ttiopisie  aiguë  dto  lisiù  cellulaire  placé  entre 
lViracmi<Me  et  la  jnermére.  Oet  amas  était 
iMfindre  dans  les*  ventrieules ,  quoiqu'il  fftt 
encore  très  -  considérable ,  SttS*i)oat:dans  le 
TSntncnle  gauche. 

La  €iv>MèBie  sortede  lésion  orgMlque  ofaser^ 
▼es  I  avait  son  siège  dans  Tépaisseur  du  loba 
sttpifriëur  du  poumon  gauche  ^  lequel  avait 
Mn/iMité  une  adliérénce  indissoluble  avec  les* 


'  paroîi  de  |a  poîtrioe*  Dus  direra  poiata  de  la 
.  racioe  des  ponmoiie  et  da  foie  ,  esisliuent 
•  des  tubercules  )  les  nos  miliâiree  (  dans  le  poa- 
mon  aanehe)  )  lee  amres  de  la  erosseur  dH»n 
pois  (la  racine  des|kmmoMÎ  kaiiriacedu 
foie  et  dit  mésemève  y^  ha  uns  oijg^iiisés  ,  et 
n€m  encore  suppures ,  (  ceux  des  poamans  )  ; 
les  autres  déjà  xeùipBs  d*nne  osatiAre  topha* 
cée»  concrète  on  laoUe  (la  racine  des  pou* 
nons  ^  le  foie  et  le  mésentère.) 

Les  recherches  les  plus  scrupuleuses  dam 
le  tube  intuitinai  ^  n'ont  pu  faire  découirir  la 
firësènce  des  «erSé 

Nous  li'héiliotta  pim  è  'Coselefci  de  qstte 
ouverture  inatructifu^^  que  madeeipîaaJieC  jD. 
«  d&  éprouver 9  daçg  aa.-taudre ^mUnoo^ des 
.képutitéa  àehA^i^miMÊfXùéxtSm^  dff  V^^r 
réâes^  J^nêmmÊàitêmf  eisw»jet %m IfE^ suites 
.dé  .cfèa-maléaies  diferses  ont?  d&  4a  retenir  dam 
m.  étas  d9f  langueur^  do^  &iblesie  #t:  tdîinJîiw 
mité)  ^'    -;;    î'.."j   »€  --•'•■  ^   ■'■ 

.  Qu'allé  a  .sueoomiké  à^iue  hydffopisie  a%no 
du  cerveau  et  du  tissu  cellulatre  sons^arach- 
Hoiîdieu  '(  ^  - 

.  Qu!eUe  luoéhds  Je  ^énso  de  maladies  qvà 
PeMseut  fait  périr^d'une  manière  maina  aigpe  > 
ilestvfhû  I  uteis d'une  numièreaussi  inévitable 
à  l*Age de  quinse  ou seiaeans* 

it^f^ivtfam» —»  L'observation  que  néus  ve« 
nona  de  rapportes  f  o£be  difiéreus.  peints  di* 

Srea  de^'ettteationudes.praticiept!}  la  rapi« 
té  de  la  marche  de  cette  mftladie  f  qiui  a  em* 
porté  lé  sujet  après  quarante  heures  de  spof* 
firances,  ne  perpieltait  guèses  qo'oil  distinguât 
les  trois  périodes  admises  par  fVlytti  car. les 
•ymftdmes  qw  ayaient  précédé  ne  peuvept 


tfiS     s  o-ci  itT  à    sr  i(  D -l'a  a  i.  b 

pabït  iîrq  conMériÊt^  tonuné  appàrténiM  t^ 
pnmieri  ou  ieui  seèoild  de^é  'de  i»  ixniiiulî^. 
Cette  acuifcé  extrttbe  afonteit  eacbre.vtodiifi- 
Giské  à  UHi«e$:ceileaqiWf>fiéeenteleid«i^nottsc 

de  l^hydnaép}iaie  mpëii  '  i.i   i;  - 

Jj'itùMo^e  eke*  toètr.  tnee.  idHnfiiinittitfiîctn 

dan»  Je*  qerveaa.i^cm   dans  «et''  eirreteppM  , 

|)t9«Hrei^i6  liasseitiaircle  Wkhetingj  ^Siuàh 
-BtdedâéddoM^  qH  croicvi&«q>u«  ÔMtevigiMtie 

est  constaminomtJJMflaannak^îrey'fe^  pourrie 
^aDbinain^lygénéeaiei'  ;  *  !  ^-^  -» 

1  /Caoa  ^  atiédeoiptf  qui  oikl  <totit  «tor  l)b^ 

dropisie  aiguë  du  cerveau  <>  nfanh  '^paAé  dp 
.Ji'diaaiftdfaeosebrdii  liqmA^  ifQeiikinkîdes'W^ri- 
•tblcë  d«  o<f  ^i^]sa>|  et»  ^auotm  nie^ilit  «wôr 
itMiiiié  ^iiB  «éMtiti^daiii'Je  tiw»  cîrililUiTO 
-acMlba-avkchMiiicMxK*.  4|oetqaM  ^  idb»  >  d^Mii^evk 
-^ÎAMteik  iidittoouf^aur'  ies>  «tou^mneito  «M^lia^ 
^oih^B  9  tl«i  i  de  ^systole  et  «de  diaatt>iè  de  VitvB  •, 
«qu^iU  râlipAtéak  icètani^e  iM^iqi  v>^Ms  aaimoté^ 

ristiques  de  Ja  maladie.  Mous  avons  fait  t^ 
naii^Mr  q«ib  de  aîgée  éiraqi«lt  oakéa  «i^tre 

Quelques  Auteurs  assurent  que  Yh^éècoê^  ' 
î^liale«iî|^idéliui»TCaiveife  fksrr  slw^TMptAitietf 
«àsidieaii  vas  «fU'eilefaiM'àiiie  affaetkM/Mrmï- 
tieaâei.  ils  m^éis&ta  at^fue  is^esi  èbv%  ^usieurt 
fois  laissé  imposer  «par  ees' phéttodièties  ialla^ 
cAâfutv  Albiir  fie  cas  -qae  siè«israppwt(Ma  y  liVin* 
rait^u  <piis'is«  «^lisicfaèe  dMiiis  làa 'soupçons 
fier  la  ^pr^cnnoe  dqs  Tërs  (dans  is  oatoal  >iiiw 
testiaWl  ^>  ptii^li*ttti  »dte  <7sb  «Aîémmjc  ài^it  été 
réfesë  pal*  la  boiicfae  f  'IVLais  l)9fl  ^ttf ptômes  <de 
IViydMoéphale  éiarâRt  t»fc)p  'prMi0iioé6  pouè- 
qu^'oA  piûft  (#éfklM  le  ciMstige»  Cbealesenfàms  ^ 
]^ras(|ia4  t«Mijoiii«  it  *«»€a'4ea,'Y#fi  âaii»  Je 


ttthé  '^gé^if  ;  '  et  '  féut  eict>^i)sidtt  -spôtitanéi 
pendant  tme  ihifadie  gràv^,  esk  moins  tid  signé 
d'affectfôn  tëiHfiih^ose  |rropreo^ënt  dite  ;  qù'iiil 
phéi^bmène  ^tti  ind{ï]ue  tin  trouble  profàiia 
dans  toute  !\ééonomte  animale. 
'  Sî  le  di'a^Hohit  de  l'|lYdrocé|!>hâle  aîguë  pré- 
sente des  difficultés  I  ie  traitement  ëri  ôfiri 
qui  ne  sotit  pas  moins  grandes:  ti  est  peu  di 
îi^aladieà  sur  lesquelles  les  Auteurs  aient  dei 
opîuiom  plus  Variée^  et  plus  opposées  sur  ik 
choix  de  la  méthode  ctiratiy«|  ou  des  moyetii 
iitixqtielst>n  doft  recoiikrit-.'L^s'uïis  récommaù- 
tient  le»  antUpMè^fsticrnea,  tels  (j^tke  lès  sàignéeà 
gétiéfAlee  otk  Foeatet^  ;  lëû  autres  teui^  pré^fent 
les-  ptitgatift  ,  le^  dVastiqués^  \eé  me^rCuViaux  À 
frAtètièiât  OU  à  l'extérieur  ;  enfin  ^  quelques^ 
"ttiis  préconisent  les  toniques  ^  les  stimuians^l 
tels  ^ftté  1è  cathpl^lre ,  l\s  musc  ^  le  quinquina  ^  le. 
tin  â^&fpagn<s  9  etc.  ^' 

'"  Ces'difiérentes  d^opinibns  ne  dépendraient- 
tlles  pas'de  ce  qu'on  ne  fait  point  asse:^  atten- 
Hoil  àuit  diverses  périodes  de  la  maladie ,  ou  ne 
tiendraiefrt-elHespas  à  coque  tes  uns  regardent  la 
maladie  comute  inflammatoire  ;  tandis  que  ieft 
^rtrttcs-,  à'iaiété^desquéls  je  placerai  Darvvln  > 
l'attribuent  au  défaut  d'activité  des  vaîsSéauiL 
abaorbans  de  l'encéphale  f 

C'est  sans  doute  à  tort  qu'on  a  prétendu  aue 
l'hydrocéphale  aignë  était  une  maladie  exclu- 
sive  à  l'enfance.  On  pourrait  démontrer,  et 
c'est  ce  que  Fothergilt  avait  commencé  de 
faire 9  qu'elle  arrive  aux  différentes  époques  de 
la  vie.  Je  ne  serais  pas  éloigné  d'admettre  qu'il 
existe  ,  sinon  une  parfaite  identité ,  du  moins 
une  grande  analogie  entre  cette  affection^ 
quelques  fièvres  cérébrales ,  et  certaines  apo* 
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plexies  qui  sont  réellement  des  exhalations  se-, 
renses  actives.  Je  développerai  ces  idées  dans 
un  mémoire  qae  je  me  propose  de  soumettre 
bientôt  au  jugement  de  la  Société  Médicale. 

En  terminant  ces  réflexions  ^  je  iêrai  remar- 
quer que  notre^  observation  est  one  nouvelle 
preuve  d*uue  vérité  déjà  connue  de  toutes  les 
personnes  qui  font  de  Tanatomie pathologique t 
vin  des  sujets  de  leur^  travaux  :  e  est  que  Tes  en* 
fans  sont  fréquemment  ailectés  de  pleurésies^  dç 
péripneumojries^  dé.péritpnite^  latentes aiguëf 
ouchroiû  jues.  C'est  ici  que  leméUeciji  doit  être 
doué  ^  de  oetiç  perspicacité  qn^  Ton.  acquiert 

IDar  la  gfânde.  habitude  ,d*observ^r^  et  par. 
*exau  en  ^nat^mique  des  cadavrea.  Ex^BUf  \p 
dirai  que  no(;,re.. observation  démpntre  que  déê 
tuberc.nles  parve4)}s  ^pç  à  ^ei^r  dern^iére  p4» 
rio(|e./  pe^vei;!;  exi^KA  dai]^.,{es  poumons» 
sans  que 9  pençlant  la  vie  du  suj^t^.oo  se  soit 
douté  de  leur  Dr.ésenGe.\^Çe  iait'd'aiiatomie  pa-» 
r(iolog\que  a  été  .observé  un^rand  qombredi^ 
fois  par  M.  Dujmjirea;  et  c'est  pem-étre  plua 
d*aprés  les  obs^eryations  de  ce.  célèbre  profesr 
séur  que  d'après  les  leurs  . propres  t  q«e  des 
Auteurs  modepes  en  ,out  parié  dans  leara 
ouvrages.  .  , 


■    <  •  • 
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POTTR  SXRTIA  ▲  X^'hiSTOIRE  PES  CA|X9Lt  BlilAXMtt 

Par  M.  CHAnzjiiv ,  pHanaacieii  de  U  marine  |  à  Bcoit* 

(  Communiqués  par  M.  ILeraiidren.  ) 

Tous  U»;  cf4cii}&  bîliaiFei'  o^tti^aeei  bépar 
lii|iie8  et  imeMîiMiux  de  l'kpfMey  examinée 
Inaqa'à  ce  jour  (ipare  1814)^  ob|  été  tramées 
coippoQéa  tantdf  d*adipocire^  tentôt  de  malière 

Eane.,  et  le  plue  oraiiiairemcéit  de  l'oiie  et 
Lotre  deces  sobeuncee  ^  dans  ce  rapport  ae«ee 
coastant  de  0^88  à  0,94  ^^  ^^  première  ^  et  de 
0|06  à  o^ia  de  la  eecoade«  Toutefois ,  il  fei^ 
en  excepter  ceux  cystiques^  analysés  dans  ces 
derniers  temps  ^  par  M.  Orfila ,  médecin  dé 
de  Paris 9  qM ,  dans  un  mémoire. la. à  riasthut 
en  juin  1812 ,  poûs  apprend  Qu'ils  étaient  for* 
ïnés  de  beanconp  de  matière  Jaune ,  de  résine 
Terte  etde  pycromel  ;  principe ,  suigèneris  , 
déconrért  piii  M.  Thénard,  dans  la  bile  des 
nraiinans  ,  ée^  biseaux  et  des  poissons  ^  maÎB 
eoi  n'a  pMiti  tecplre  été  rencbmsé  dans  celle 
4e  l'homma^;et  qui  9  aussi  bien  que  la  matière 
réetoeue  141$*  9  a  été  annoncée  pour  la  pr»- 
nièt»  iaia.  per.ltf#  Orfila,  dam  ces  aortes  do 
concrétions^ 

Celai dont.rMfiiit  tout  récemment Tanalyse 
ne  se  rappitrocliaity.  par  sa  composition  9  d'an*^ 
orne  espOeo  çoume,  puisqu'il  ne  contenait  m 
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adipocire,  tii  matière  jaune ^  ni  pyçroraelj  çt 

'que  Toxalate  calcaire  en  faisait  les  0,78  à  o,8o. 

Ce  calcul  ^  dont  un  ird^ent4ne  fut  remis  par 

Messieurs  les  membres  du  conseil  de  salubrité 

navale  |  au  po.rtde  Brest,  avait  son  siège  d^ina 

le  jêjunumi  d^uh  individu  âgé  de  soixante  ans  9 

mort  d'une  fièvre  etatéromésentérique.  Ce  cal« 

çnl^tait  de  forme^rrondie  ^.fortement  dépriuié 

imt^s^  deuit  faces ,  tàboteuz^  )le  côtilëur  Wnh- 

'verdâtre  extérieurement ,  et  japne  sale  dans  sa 

cassure,  qui  prései^tait  titl  tissa  aîgnilié  par* 

semé  de  points  brilUns  et  comme  crystallins. 

•An  ibafty^H  db'  AM'«xfraëtibw>'iF pesait  'une 

^racv^i^  ^t«M  ëù^nte-êéWt  grèSVib ,  w  jottië^ 

rMi«  d^Aiie  foHIlr  dé  ebbféJiHMÉ  >  plM  '^6Mi«l  érable 

«qiiéigeiteâM  ôâfedlà  bUiaireS'ofdiMifréS.  IlëMft 

iii(KkMre ,  kifliié  tih«  Ibis  iKi(sé*èi(liptos?ëars  moiv 

^«Mtti,  ilkW  «Mttà  point  à  Mbuler  Mieôdeu'b 

repi»Dssame  «hblpgtîèè-èellè  dti  tiéox  ffo^ 

«ftUge^;  «odeut^  qtii  se  d4feilri)M  ^ésqtférf  WtâtM 

'ï>âri|4dqti€St?t>tsdy3tporfBôtt'î?rkhv         ';» 

ae4eU| 
,     ^    désagré^lçmçnt  l^g^n^ 

^^e  Ja  moitié,  dp  ^P  pp^^s  pxw^if i*^  *  ^ 

i*  Cent  pBkM^û^fi»  Mfciil  |MR<âi«iMife«r  dkl^ 
«éiiDtit  d%ë  «quofifràt^iefiaâ'qelfuîtmpMSid^Mti 
-éi«|i]ile>i{Msn4rV«M  péiffi^éloréè^,  iiAiid'Bpvite 
1^)1^  teAi4i6tii»^'Qbiitlh^nl^^^^ 
aensibiement   opaline-filtrée  |   puië'  4éVafrdflfe 

^tsi|)i«^à' simiië  t)«rttè'4)q4ii^^^^  tine 

Wéiif  AûltitttivBt  aEHém^;  at»^  'prCfelpititirlii 
i0;tfti»tyiwgitt^fetyte«<iriatiti»yti^^  «  Mtaé 
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-m  téAân  gris-bran  dn  poids  de  deux  graifl^^ 
^ue  j'e'  pense  dtM^de  kt  biie  épaissie. 

Après  avoir  soigneusement  seobé  la  mâ^fe 
reMé?  sar  le  filtre,  elle  a  été  traitée  par  un 
'•xcès  d'alkooi'à  'à%^  bouillant  9  enquet  ellela 
ceibrooniqué  une  teinte  verdfttre  due  à  la 
•présence  d'une  subatânce  pafiicu4ière  peu  con- 
tiue  avant  les  travaux  de  M.  Thénard y  qui  l\t 
-Aé  ntfe  «pus  le  nopi  de  résine  ou  matière  grasse 
de  la  bile  i  la  regardant  comme  la  cause  pririci* 
pals^de  l'odeur  ^  de  la  couleur  et  de  la  saveulr 
^e;€etce  humfeur  animale.  La  solution  alkod« 
liqae  ne  contenait  point  d'adipocire ,  et  n\i 
tien  Jttissé  déposer  pendant  son  refroidisse- 
aisnt.  IMetiirée  jus<|a'<à  stecité ,  elle  a  donné 
«it  graine  de  «cette  matière  résineuse  de  touw 
^snr  vert-^lair ,  àryant  une  amertume  peu  pro- 
^ncée.  so^lebie  ilam  les  isilkalis  caustiques  ^ 
intolaible  daps-Teau»  brûlant  qv^c  raptdité> 
^  réjianda»t ,  ipendant  jpia  com'biisiioit  ^'ulie  lu^- 
niièfe  tvée-vive  ^taloeompagnéë  d'une  tapeur  lé> 
fièretsedt  aromatiqhe; 

La  Solution  alk^line  de  la  ¥éshie  *  Verte  à 
(Mda  sa  transpâtoneë  par  Fadilttion  d'tiii  excte 
tfscUe  nitMquGi  et- a  pris -soNlei-chainp  \k 
Uaacheur  et  i^tfcitë  laiteuse  ;  phénouîènè  d& 
i  la  pk^ipitatioti  de  là  matière  résineuse  extré* 
Biemetit  dirisée«  •   <     • 

;  L'eao  veivée  idam  la  95lntion/a)ko6lIc|ue  de 
Mte  subscatïoe^  eh  a  déterminé  la  prëcipltai- 
tion-^eomoie  elle  fefttikit  d^une  résine  pure* 
nent  ^Fégëtale.  «  • 

Ia  cottletsr  ^' cette  matière  résiiieâsie- zi^est 
}m  teujottra  ^eiie  que  je  viens  de  l'ind^tier  \ 
^^Mrie  du  vert  au  jame  foncé»  aeloti  qu'on 
i  Imité  ieci^ml'|>af  l'alkool  ou  par  IMthet 
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^snMbriqve.  Dans  le  premier  cas,  elle  ekl  rer* 
dâtre;  dana  le  eecond  i  d'un  très^beau  jauxie 

Épuif^  p^r  Teaa  et  Talkool  boniUanfi  f  cette 
'PprUQn.de  calmai,  qui  n'avait  peint  eiftière* 

ment  perdu  sa  couleur,  a  été  misé  en  diges* 
.^ioii  dans  Tacide  muriatique  étendu  i  dont  la 

température  avilit  été  portée  jusqu'à  Tébulli- 
.  tii^n.  Ia  dissolution  s*est  opérée  en  peu  d'ina* 
.tans.et  sans  aucune  efléxvescence  ^  il  n'est  resté 
jqae  deux  grains  environ  d'una  matiène  vër^ 
Jl\\i  a  été  séparée  par  le  filtre |. «t. qui  m!a  pre- 
jl^enlé  les  pro[friétés  suivantias  :. sa  couleur  était 
Je  yçrt  Mrant  ^u  noir;  elle^ était  présdue  inaV-> 
rpide,  ^iificiiefiient  soliiJbWdanaraIkool  qu'elle 
«coloriiit  ^jci.vert  tjrès-ioncé  ^et  dont  elle  était  à 

{>ti\uq  précipitée,  par  Ve4u«  £1U|.  donnait  aveO 
^  es  alkaJi^  «caustiques  u^e  aokùioin  é^alemeaC 
^d'uDç  ^'^s-b^lle  couleHir.vertl}  ^  qui  disfMtraif» 
IbaIi  par  l'^dditiQu  de  qi»e(qaes  gouMes  aacide 
.nitrique  ^fi^ibU-  Ceux  sulfuriqpe  et  mUriatique 
7  produisaient  le  même  efiet  »  pane  rteiBeibi^ 
en  tro^U^^.  ]^  ittaii$parence»  Cette  aulistaobe 
me  p^ra^  être,  ni/e  modification  de  la  résiiif 
.yei;te  dqnt.eUe  àiUèfe  par  uT\e  solubilité  tnoins 
grande  d^AB  Ta ikool»  ^iine  savetir  tnointf  prot 
poncée^ie^t- par  la  mfinÂ^re  dont  sa  spHuiiott 
elkaline  est  iniluencée  par  les  acides  .étieii4i0S».i 
.  L'ammpuiaqfie  bien  ptil^  ;.^t  jH^n  ,caH^fta* 
jée  9  ii)f til^  dajis  Ja  sojiutioi)  mpri^tiq^uft  ci;* 
^€^ssus.3  pu  régnait  fin  léger  excès  d*açid^,r  y.e 
iait  liaitre  un  précipité  blanc  ,  abapdan^>  :insvr 
pide  y. insoluble  dans  Tef^Vf  aokible  sans  allé* 
jratioa  daqs.  le^  apides  nitiîquo  .^(  umriatique 
f^lfaiblisi  et^.  ausceptible:  4!etre.  c^n^^riÂ  ea 
chaux; caustique  de. la  plua  grj»iide  bUn^lt^^» 


par  me  dtlcitiatidh  $outentie.  pendanuiafalque* 
temps.  La  cHâox  obtenue  pdr  cette  opératiod  ^^ 
iepré8^3tait  le^  o^3i  à-  o,^'  du  calcul  em*' 
ployé.  Je  oi'titeuraî  q^ie  ce  prodDÎt  de  la  calot*-' 
Mtioa  était  ^réellement  -ile  la  chai^x  pure^  et- 
ne 
lie 

muriatiquey  évfiporam'  poi 
d'acide)   el  Tereaiit  de  rammoniaqtie  dam  Im* 
iolotion  tniiriatiqiie.  étendue  »  qai  n'éprouta 
aacmi  changement  sensibie  de  la  part  de  ce*. 
léactif.  Je  'décomposai  ensuite  cette  aolndos: 
par  l'acide^  sulfunque;  j'évaporai  jpsau'à^aic*' 
oité  le  auliate  en  résultant  ;  je  te  fis  dissoudre  ^ 
dans  Teau  y  et  traitai  la  solution  aqueuse  de 
ce  sel  par  Tacidc  oxalique  qui  en  troubla  la 
transparence 9  et  détermina  en  peu  d^inatans  un* 
précipité  blanc  |  insipide  et  parfaitement  tnso*^ 
iable;  plus  de  doute  dès  lors  que  ie  produit . 
,feefoumi  par  ce  calcul  fortemejit  chaulé,  iie> 
At  de  la  chaos  pure'  el  exempté  de  aubatanee . 
étrangère  ^  le  sulfaté  calcaire  étant  le  seul  du 
S^tnre  doiit  lai aolu^tion  aqtiettse  précipite; par/ 
t  addition  de  quelque^  gouttes  d^acklê  oxalique»  ^ 
L'existence  de  la  chaux  une  fois  biendânott*»; 
Itée^  je  m'occupai  de  t|éparer  l'acide  qui  lui; 
était  uni  y  et  avec  lequel  elle'iibrmBitnnetcam*. 
biaaisoa  insoluhle  dans  l'eau,  seluble dans. lea. 
ftioas  étendbs  I  et  dècomposable  par  la  seule 
action  du  calorique.  Certain  qiie  c'était  uit. 
adda  végétal:,  et  souf»çonnaht  que  ce  pooVaît. 
ttre celui  oxalique,  je  fis  bouillir  cinquante^ 
9^^dé ce càloal .réduit en  poudre , dânaune 
toiatîon  de  soua/carbonate  de  potasse.  Aprèa> 
^  heure  d^ébullïtion ,  il  ser  manîieata  un  dépAt  c 
t^aaçdaçaf  bonàtp  calcaire;  je  filtrai  ia  liqueot^ 
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anm&g^aiHe  à  kquelle  i'ajotitai  an  eMètbdim^ 
ddè  niurialiqne  ;  pois  la  mettant  ea  caoiajct^ 
avec  la  solution  dii  muriate  de  chaux  et.cellck 
da  sulfate  de  la  même  base  >  il  se  prpdiUait  aîàr 
riiepre  i|n  précipité  insoluble  »  pouvant  êïrm 
cenverti  eu  carbonate  par  l'action  d'une  cha«< 
lebr  modérée^  soluble  sans  eirérv^^cence  d^nft 
les  acides  nitrique  et  muriatiqne  affiiibUs  ^  9m 
oomportant  eimn  comme  l'oxalate  de  cjiauz* 

, .  Cette  expérience  ne  me  paraissant  pas  stiâS*". 
sainment  concluante,  )e  décomposfii cioquirate. 
graixis  de  ce  sel  calcaire  bar  le  sous-car bonateri 
de  potasse  ;'  je  saturai  la  liqueur  par  Tacido 
xnnriatfqùe ,  et  j'y  versai  de  l'acétate  de  plouibi 
)08qi»'à  ce  qu'il  ne^  se  formât  plus  de  précipité4> 
Une  fois  bien  lavé  et  sécké,  ce  précipité  fut> 
traité  par  les  0,3  de  son  poids  d*acide  suUn^r 
tiqne  ^  étendu  de  quatre  à  cinq  parties  d*èanè 
JBiaissai  le  mélange  en  digestion  pendant, qiidM 
qne  temps  ;  je  lens  bouillir  ensuite  l'espace,  de 
trois' à  quatre  heures,  et  àpréf  m*être  assuré: 
qne  la  décomposition  était  opérée ,.  je  souHiraxi 
le  liquide  snraageànt  dans  lequel  je  n$  arriFer* 
na  coiiMnt'de  gaa  kydrc^ène  salaire  qui  eoii 
troubla  la  ^ttonsparence ,  et  donna  lieu  i'  En 
précipitédé  smlfure  dé  plomba  Je  filtrai  de  noat; 
veaa  la  iiqaéair^  et  par  une  évaporatiph.  ménar  > 
géii»  f^btiés  de  petits  crystaux  aiguillés  foirterî 
ment  acides  I  prédipitant  Teau  de  chaux  et  totui; 
lea  sels  ayant  pour  base  cette  substance  alka^^ 
lino^^tarreuse  y  présentant  en  na  mot  tous  lèa. 
caract^resde  Tacide  oxalique» 

r  II' résukç die eetfe analyse,  quelecakni  qw; 
etim^été  Tobjet  ne  contient  ni  adipocire  »  ^ 
laatîèreTaaiie)  ea  quoi  .il  difi&ne  essenticdla^ 
laans  ;dé  céiai  èxf  mixiés  psBqufà  ce  joiir ,  et» 


fgat'l]  est  composé,  ^«pfu-prè«da  Q^iobomîdît^* 
^  0^02  Lite  énissie  ; 

.  Qyo8  mûi^rf.  verte  ,  a'j  trouvait  diifls  deax 
«Uts  j. 

j  0^8  à  O9S0  OYai)ate  calcaire  p  matière  MKnet 
(|])i  xi'qi^istQ  ppint  c|ana  npa  hi^aieara  »  et  duni. 
If  jffé^uce  àwB  €9tt^  ca9.cr#iiai%  intiestiiiale^ 
espf  p4r  cela  qiêuie»  trè8<lif'|ÎGUeàcottcevoir«, 
Q*<^  proTient  cet  ecideoj;aMiiue  ?:  ft*t41  é^i  ^pr\ 
jfff\è  par  iof  «jlUneoA  y  ou  bîpot  e/rt-U  été  formé* 
par  le  foie  f  C'est  une  question  qu'il  ne'iii'ep«i 
partient  poin(  de. discuter  :  je  dir^i  seuleinent 
i^oe  si  Ton  acjniet  que  |  dans  qWIc^ues  circpns^^ 
tances ,  les  reins  ^uîs^ent  donner,  naissance  à. 
det  acide  qui  ^ . cpmbihé  avec. la  chaux 9  sert ^ 
souvent  de  i?oyau  aux  calculs  urinaires  hu-. 

r'na^  et  constitue  même  un  genre  particulier 
calculs  appelés  muraux j  il  ne  répugne, 
point  j  ce  n^e  se^lble  ^  de  croire  qu'il  puisse  ^ 
s*én  produire  n|ie  certaine  quantité  par  une, 
perretsioD  quelconque  de  Taction  de  Torgane' 
sécréteur  de  la  bile. 
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Sur  un  Mémoire  manuscrit  de  M.  Pepion  ,  médecin  eil 
'  chef  de  la  marine  à  Cherbourg  y  par  Vassai.  ^  doc* 
teur  en  médecine  de  la  Faculté  de  Paris. 


Mxaszfeirxs^. 
jLi^ixiémoîreqoe  Tony  m*aYMekirjséd*axialy^ 
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ser  contient  une  série  d'observatites-pratiqnaA 
sur  divers  points  de  doctrine ,  qui ,  quoique 
bien  connus ,  ont  encore  besoin  d'être  écfai* 
rés  par  le  flambeau'  de  Texpériencei  et  d'être 
Connruiés  par  l'anatomie  pathologique;  c'est 
dette  double  tâche  que  M.  Pepion  s*est  impo- 
sée ^  et  il  Ta  remplie  avec  sdgacité ,  et  comme 
médecin  clinique  |  et  comiiie  médecin  anato- 
miste  ;  aussi  regrettons-nous  que  Tabondance 
des  matières  nous  fbrde  à  ne  relater  que  le  faiit. 
suivant. 

Le  nommé  N.  \  liiatelot  à  bord  du  vaisseau 
de  Sa  Majesté  |  le  Zélandais,  reçut ,  en  se  bat- 
tant^ un  coup  de  sabre  à  la  partie  postérieure^ 
de  la  têre  :  cette  blessure  ne  fut  accompagnée, 
d'aucun  accident  grave ,  puisque  le  malade  fit 
tin  quart  dé  lieue   à  pied  pour  se  rendre  à^ 

ihôpitai.     :  '    \' 

Le. 17  I  au  matin.,  on   explora  la  plaie,  et. 
l'on  trouva  le  cuir  chevelu  divisé ,  et  la  partie^ 
de  l'occipitale  qui  correspond  à  la  fosse  supë-> 
rieore  et  droite  de  la  face  interne  de  cet  os , 
coupée  dans  toute  son  épaisseur.  La  du/e-mère. 
était  également  lésée  ;  la  pièce  d'os  qui  était 
en  partie  détachée  fut  enlevée,. et  la  plaie  re- 
couverte aveo  de  la  charpie  sèche.  Le  malade 
fut  saigné  et  mis  à  une  diète  sévère  .j  une  b^is* 
son  délayante  et  émétisée  fut  prescrite  ,  ainsi 
que  des  iavemens.  L'état  du  malade  était  si 
satisfaisant ,  au 'il  croyait  lui-même  être  guéft 
dans  l'espace  de  huit  jours. 

Le  18  au  matin  j  lés  facultés  intellectuelles 
étaient  en  bon  état,  et  la  plaie  peu  doiilpu- 
reuse  ;  mais,  dans  l'après-midi,  il  y  eut  un 
peu  d'assàupisseiiient  I  quolq^ue.  le  punis  n'o'f* 
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.  I^.  iç  au  luatiQ y iQéçiié. complète  j<Iâ  oiaiadé 
répond  e;(ac.te^eBt  à  taiftea  lesqu^tâcnatiulop 
hii  faÂt  ;  on  trQojvQ.un  paq  cie  :9Uj%pi)ratiion  aor 
l'appareil^  pn;presfiritUM  tisane,  d^urgeétaéti^* 
sée  ^  çc  .40PX  Javem^r^  da^s  ie  :C$ourant  d^ 
raprè^iftidif)  {PpulSvTdé-vbjofxpe,  I4ger  délire 
d'aoprd  y  -iBais  il  aiigineinte  y^at  W  toir»  jPeat 
^nt  l^nXijt,  içtimla^^  deviont.  i'urîeu^  ;  I0 
çoma^^.aiçdlife^tqfpairiM^r^aUeA.  jî^ 
.  I40  20  ^dftPlA  la  «al^péei:  :  faae  rpuge  li  1  ponla 
àéprimé^f  ipupil^  <ijUté^s;)-^  ié.  malade  iqcurt 
4an|lle;coflrlllVt.Kl^  4« .|0VfQ'ëef *    m      ;  .  n  ...     1 

j»^çe à.  Veyidr^îA ,d^/ la  f4aje^  avec  înfléipma^ 
|û»ii;  .auppmriitfQiv  ^vfBe  à, la  partie  .poatéf' 

Sup^nreUpp^s^Qg^inolente  sur ,  U  >  œdSsdDç  «zy 
Jtei7>é.  de.  !< W^cih^i^îitjc^  ;  ;  épatadheneot  aanguin 
e9,cepiUH<et  U4ui4^:Mr:.la..t4iiti« dnceryelet $ 
aeceoa*ixi^taiire  à;k.b|W5e:d«i9râae$  Vabdomea 
Hpifrait rien.de pair tiQulîe<>  r  > 

.  Réjlfofiofia^ — h^,  aifioieiifi  avaient  été  telW 
ffieni  i'rappé^  det»-  a^idens  grav^  qui.accou^^ 
;pa§iiei|t..8i  iîiéqueiDi^eDt  les.  pJaiêa  deMêteît 
qu'ila  110  balançaient  pasd^empla^er  le>trépaà 
^oni^Je^ilioiodresJ^sion^.de  l'encéphale;  auaai 
pt^t'on  leur  reprdclier  d'avoir  sotutcuA^ab  se 
4'mï  moyens)  salutaire  dans  quelques  cas  f^ar^ 
4ical|era;  mais  si  les  anciens  ont  quelquefois 
predigué.  le  trépan 9.  les  ipodernea  l'ont  trop 
abandonné  y  et  Tabservation  i)ue.no»a  venons 
d^  relater  en  est  uneiemple. 

L'intégrité  de  tontes  £e8  fonctions  cbes  ce 
malade  ^  an  moment  du  coup  dé  sabre  ^^rouve 
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f^n\U  n'y  a  eu  d'&bottl.iâ  comitootioii  iNl  cèf^ 
veau  ,  ni  épanchement  daM  cet  orgaiie  ;  fiiail 
les  accidens  qui  ra  8ont  développés  pàr^a* 
Ration  I  et  aana  trouble  notable  ^  indiquaient 
WB  épancheaient  consécntif.  En  effet ,  asâoti* 
ptsaenient  d*abord  ^  résultat  d'une  légère  conU'^ 
pcessioa  du  cerveau  ;  ensuite  '  délire  f  suite 
d*une  coui^pressioQ  plus  ibrte  ;  puis  cécité  ;  la 
ooffi|pressioii  agit  sur  la  couche  des  nerft  dpti-^ 

aufs^  enfin  y  coma  et  délire  ftirieuit^  cSifet 
*une  compression  portée  à  uii  featit  degré  i 
maiskl'une  partie  du  cerveau  sèuteoiQnt.  Nous 
ne  pouvons  «uièuK  comparer  la  marche  de- 
cette  maladie  ,  qu'à  celle  de  Thydropisie  chrc^ 
isiqué  du  cerveau  j  dans  cette  derfiiére  alBH> 
tion ,  les  symptômes  w  développetfl |(radueHe» 
ment  j  et  chaque  jour  on  voit  les  facfultéd  (M 
cerveau  s'éteindre  par  degrés  :  cfaei?  ttotre  ma^ 
Uâe  f  les  accidens  se  sont  maniiestéa  trop  ra^ 
]HdeiMsn<}  chms  rhydropisie  p  au  contraiM>  ià 
maladiemarche  lentement  ;  maie  autant  le  tré^ 
IMuraoM  vpat^ali  inutile  et  dangerMi^  dafis  eetw 
dernière  nialadie^  nutant  îl  noua  semMe  qu'il 
ftarait  {>u  être  utile  ches  le  malade  d#  l'pbser^ 
galion  9  ou  du  moins  en  employant  oe  inoye* 
4'art  ntaurait  rie»  laissé  À4esirer^  car  la  aetf^ 
lésiîon  de  la  dure-mère  réclamait  l'incision  cra^ 
çiale  (de  csitie  membrane^  comme  on  le  IMl 
itoojouirs  levsqu^U  se  dévelof^  des  accidena 
nerveux  à  la  suite  d'une  piqûre  .  o^  d'une  lé"- 
gère  division  d'une  meti/brane  fibreuse.  L'ou^ 
'vertiire  du  crftne  a  prouvé  que  Cette  fiimplis 
^opération  aurait  sum  pour  taire  reconnattre 
répanchement  puriformë ,  'qu^it  eftt  été  facile 
d'évacuer  en  appliquant  iiue  couronne  de 
ffépaa«  •  •  •    ....  i?.  ,'.•.■•  - 
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QâfuM  à  Pëpancbemeiit  .ibngàiii  qai  avaii 
ipn  aid^  ^ur  la  teatft  da  carrelet  ^  la  réfiorbtiôip 
ne  nai^  jMurait  PAS  impoi$\bb»  .1 

,  •■       '   '         '  '•         .  ■    < .  i 
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RECHERCHES    HÏ'STO.RIQUjES 

<     ■ 

-4  V  a    I.  a:    scfOEeiirc    ois    eHtir«tk:' 

thèse  prJufni^e  et  somenùàà^  Im  Faculté  de  Méde'^ 
cine.ieÉfnsJe^iMQÛtiZrZ,patVvwcuio\i^fiMi^ 

.  hs^Ê^  ^  d^iOrlimK ,  dectmtr  en  médecine  ;  'é^iHeê 
êette  ép^nipèie  : 

t:  .S^méemtmmbetiM.eaf^mjae*mm.iO 

.;  t^tà^Mfi^fi''onàgeé9Amkè8i$kem 
piÔMii^éAf^  .le0tetin.TiMift.oe.qaii.6atëtt«Dger,  sôk 
pPBia^e  pKqi^HCtH»  <)e.lii  nsture  ou  dit  â^ 

Jiocre  atteotHMi  qiie  let  otljÀ  qui  missent  autour  id* 
Vûitt.  Lattrok  que  nous  trouvons  dans  les  prenuéBS, 
MoiUe  auginaotor.  avec  Tespace  qui  noas  sépare  des 
Keax  où  ils*  ont  pris  nimsance  ,  et  sur-tout  à  mesubar 
91e  les  coounuxiieattOQft  deviennent  flm  difficiles  avec 
les  contrées  qui  les  ont  produits.  A  toutes  ces  causes^ 
f^  joint  encore  ^un  caractère  d'originalité  qui  donne  à 
j^t ce  qui yi0nt.dd,la  Chine,  un  charme  particuUer  et 

iO  Extrait  Oît  par  IL  ^^  F.  a  ,  D.-Mi-f  • 
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9Q  irif  mtsérétii^tàainie  dkainad  sans  éovÊtéy  loh- 
fiul.  s*ii^t  dm>  ideôeesy  et  sut  ««tout  de  médecine; 
aiais  rintérét  augmeoce^  et  bêAttcouti  de  gètis ,  étnm-' 

{|[ers  même  à  notre  profession^  désireront  connaîtra 
e»  iteùherthmrffm  yUsM  de  publier  M.  '  Lepage ,  sttf 
féiai  de  la  médecine  parmi  les  Chinois;  car  tel  est. 
lobjét^que  s*^st.pxop&s4^1tÀ&teur  da4»àoii  t^?ail  :  il  n*a 
point  prétendu  suivre  les  diverses  révolutions  que 
cette  science  a  dû  présenter  à  la  Chine,  en  esquisser 
rh^tQÎre  ,  cpyfiyy^^ep^raitri^^  «  Ré^ 

cherches  Kisioriifiies  » ,  etc.  ;  il  a  seulement  voulu  don-* 
nef  iivi^.i^éç  de  la  théoiip  et  de  la  pratique  des  méde-i 
cms  de  cette  contrée* 

»  .  C|et  oavtage  eét.  précédé  d'un  avant-pn>pôs  dans  !£ 
^eirAuteur  ieixpose  les  raisons  quiront^&rtéà cbm- 
W.90i(r,§MJet  dersavdisseictation  ^  mt  poiàt«^ut  eù{:  rap- 
port à  Thistoire  ou  à  la  philosophie  dè^^^^eciM)  U 
prouve  la  justesse  de  son  esprit ,  en  condamnant  la  témë« 
rite  nie  <oiiSiceMX.i|Di,clèslé  presuWfÀs  qu'ils  font  dana. 
^  la  carrière  de  la  médecine,  veulent  parler  en  maîtres  , 

xûen^  hasardées;.  «  Il  n^appa!rtîélit>  diinil  >>qâ'^b  niëdeiHft 
flxpérinieBté'  'd'oser  tuucben  tàixk'  tfiMidëbiens  'tfé"4ï 
BCMsee ,  et  t^e  'rempUoe^'  les  c^Mons  réç&ès  '  ^MQtl% 
Ibi  par  les  réndtats^da  sk  longdé  ^t  cciÉfitelie  ôliiéf^ 
vatibn»  ».         .      .    n,     .  u  •  ;  »  îi,ii!'  ..l  .   *f,'it 


»  I 


Mbs  lom ,  craign^uit ^eut-être '(julimhe'lÉJî'reifi^roifté 
de  s?étre  livré  à  des  recherches  inutiles^  et  d'éti^e  âll^ 
AU  bout  du  mond^  |)oii#  se  perdre  dènèlesf  lîiuès ,  ce  edu^ 
fiensnubes  ab  eœtrimo' lerrœ ,  nèomme.  il  le  dit  luil 
«néone  dans  sa  modeste  épigraphe  ^  fAufeiàr'  se  justifie 
4eicetté  maptère:  «t>Il«ie  semliiëlqiiHI  ne  'doit  pas  étte 
sans  iûtéiit  pour-  le-médecia^  de-eennaitre  Tétat  des 
•ci«sic«smédiaRle^I)UMies  pemites  si  éffétensdenous 


.  1 1 


M  i  s  B  €  4  ik  i:  ^7^ 

•ous  tGDsles  rapports  ;  d'étudier  leurs  systèmes  êur.ror<ti 
g^uiisationde  rfaommei  leur  maniàre  d'envisager  1er 
makidies  et  les  .médicamens  qu'ils^leur  oj^tent;  4'exé«< 
miner  ^  relativeipeot  à  FinflueDce  du  cUmat^  des.kabt* 
tudes  et  de  la  manière  de  vivre ,  .quelles  sont  les  niala-i 
dies  auxi^e^les  ib  paraissent  être  Je  pkis  sujets ,  o»  tfA 
peuvent  leur  être  inconnues  ;  de  chercher  à  eh-ckélnv^ 
les  causas  ^  ete*  ;  et  d'ailleurs  ^  k  discussion  de  tooses^  ces 
«latières  ne  peut-elle  pcwt  donner  lieu  à  quelque^ 
nqpprochemens  heureux ,  à  quelques  vues  utiles  qai 
touroeraîent  au  profit  de  la  sdence  ?  .Cest  tou^'nit  ei» 
comparant  des  idées ,. qu'on  flédouvK  la  vérité  y  .et  e4 
mettant  à  contribution  les. connaissances  étrangères^ 
fu'oa  parvient  à  tendre  plus  solides  ^  et  k  an^enler 
les  siennes.  i> 

•  Pour  procéder  avec  orcbre  dans*  la  distxihistiidis  de  «s 
matière ,  TAiilieur  la  divise.en^dreti  ohapitces»  Lu  p»e-« 
mier  contient  TeXposé  .de  la  doctrine  médioaledes  GUk 
nois,  et  tout  ce  qui  a  rapport  chez  eux  à  rexetoicsi 
de  1^  médecif&e*  Le  second  est  ocins&crê  à  Cure  con* 
naître  leop  thérapeutique  et  leiH*.  matièja  amicale  | 
^insi  que  diverses  pratique^  qui  l^ur  rfont  particulière^^ 
Dans  le  .troisième  enfin ,  iVprf  sente  quelques  cpQsidé-» 
rations  hy|;iénique$  sur  le  cUipât,  les  aliaiens>  la,  ma^ 
nièrede  vivfe  d^s. Chinois^èt  .^z;  l^es.maliidiei.aMi^M 
quelles  ils  sont  le  plus  su|els,  cofqfi^.sur  celles,  iptlpni^ 
raissent  leur  être  inconnues^ 

,  Cet  avant*-propos  est  suivi  d'une  introjduotion^  dainii 
laquelle  M,  Xepage  fait  Téloge  de  ces  peuples ,  e( 
cherche  à  combattre  }'idee  de  pdicùle  qu'on  leur  atts^ 
che  mal-à^propos.  Il  prouve  que  les  sciences  et  les  arts 
sont  cultiv^és'phe^  .eux  ,^  ^t  rfippelki  sucçinotement  les 
causes  qui  ont  dû  en  ralentir  les  progrès.  Il  passe^Mr 


sfiaximeft  de  vertu  en  usage  cbe£  eux ,  il  serablê  é||l 
qonclure  qu'ils  sont  plus  rertueux  qiie  les  iiutres  peu- 
fUfS4  lusquA  ce  que  nons-fiyons  une  coftnaisMoee  plui' 
epprefoudie  de  leurs  mœurs  et  de. leurs  usages,  nous* 
persîsteroxis  à  croire  que  les  Chinois  ne  sont  pas  meil'^* 
te^  que  nous  y  et  qlîe  itode  ne  sommes  pas  meilleurt^ 
que  lèé'Ghîaois*  ^ 

.  Noos  allons  ihainj^enaàt  extraire  des  tirâri»:cliapiteies' 
qui  forment  l^ensemble  de  cet  outrage, les  prin€ipaleé> 
idées  9  lés  remarque*  le»  plus  originales  et  les  plu$^ 
^HMsés  ;  lÈOïkihe  chercherons  pas  à  lier  ensemUô-* 
(des  .pensée»  qui  n'ont  le  plus  souvent  d  antre  point  do^ 
ceotàctque  leur  bizarrerie.'  ' 

1  Le  phps  ancien  ouvrage  de  mëdecîne  que  possèdent 
les  Chinois,  est  attribué  kHoang-ii ,  troisièfiie  Empe^^ 
mv.dcilâCInne.^  Ilêst' considéré  comme  Tinveûteur  de 
eettf  science  ^  dont  lée  premiers  matériaux  aVaient  été 
raisémblét  par  son  prédëcesséur,  T^pèreur  Chin^ 

Dttds  un  pays  ou  îl  y  a  plus  de  médèctnâ  que  de  ma« 
lades>  où  l'on  ne  trou  te  pliîs'd*£cole  publique  de  Méde* 
eiDe,'  oi^  chai[}Uè  tnëdécin.  reçoit  de  ses  pères  les  con-- 
naissances  qu'euX^itiAmes  ont  reçues  de  leurs  aïeux  ^ 
tour  pôvteà  croire  qull  n'y  a  point  dé  doctrine  généra-*' 
lemenf  admise,  et  que  le»  théories^soùt  très-variées* 
Au$8<  i^p(>uVon»ixk>ùs*regarder  que  coînme  particulieri' 
à  quelques  familles,^  tout  au- plus  à  qiielqnes  villes  ,  1er 
dk^ilnes'  cliinôb  qui  sdnt  parvenus  jusqu*à  nous.  Lea 
dontradictions  nomibreuseé'  que  nous  trouvcxis  dans 
le^  petit  nombre  dé  livres  dont  nbus  possédons  la 
Mrsion  firançatse  y  confirment  eofeore-notré  conjecture* 
Quoi  qu'il  en  soît>  vdiei  un  exposé  stl0cinct  de  cette  doc« 
Iriflef  \''' 
^^«"'LeinOUdeis  aéttetténi  âeux  {Miiéipes  neturria  d» 
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ki  Wé  y  la  chaleur  tdimle  et  Phtanide  radical ,  dont 
10^  «sprks  et  I0  uaag  sont  les  yéhicules.  Ils  donnent  le 
nom  djang  k  la  chalenf  vitale ,  et  celui  d^n  à  rhunuda 
tadic^  ;  et  c'est  de  ranion  de  ces  deux  mots  qu'ils  00k 
jait  le  nom  de  rboAinie  1  qu'il!  nomment  gin  en  leur 
langue. 

»  Ib  supposent  <jpe  le  corps  ^  comnie  une  espèce 
de  luth  ou  d'instrument  harmonique ,  dentales  artères  ^ 
fes  reines  j  les  nérft  et  les  musdes  sont  les  cordes ,  ec 
vendent  des  sons  divers  y  selon  qu*ib  scmt  plus  tendos 
eu  phift  lAcbes  ;  et  ils  croient  en  outre  ^e  cVst  par  la 
^flireooé  du  pouls  que  se  manifestent  ces  divers  sons. 

a  Lèsdenx  principes  de  rte  dont  nous  avons  parlé 
aont  distribues  chacun  dans  six  àrganes,  ce  qui  forme 
«tt  tottt  deoae  sources  de  la  vie.  Les  organes  dans  les^ 
^qoek  réside rhmnide  radical,  sont  trois  à  gauche  :  le 
ecnur ,  la  rate  et  Tun  des  reins;  et  trois  k  droite ,  le 
poumon,  le  foie  et  rautrerein^qu'ilsnomment  la  porte 
ile  la  vie,  parctque,  selon  eux ,  c'est  le  réservoir  de 
Ja  semence.  lia  chideur  vitale  est  placée  dans  les  petits 
intestine  (ou  le  péricarde),  la  vésicule  du  fiel,  les 
UMtères ,  les  grands  intestins,  Testomac  et  la  troiijème 
partie  du  oorps ,  qui  s'étend  depuis  Tombilic  jusqu*aux 
pieds. 

j»  Après  aroir  établi  ces  douze,  sources  de  la  vie  dans 
Îb  oovps  de  l'homme ,  h^  Chinois  ont  cherché  des  indi^ 
ces  extérieurs  qui  pussent  faire  connaître  les  disposa* 
'tîoas  intérieures  de  ces  douze  parties  ;  ils  ont  cru  les 
tronrer  dans  la  tète ,  parce  qu'elle  est  le  siège  de  tous 
les  sensquilbntles  opérations  ammales,  et  qu'ils  se  figu« 
rent  des  rapports  nécessaires  entre  ces  sens  et  les  sour- 
ces de  la  vie.  Us  ont  ima^né  que  la  langue  se  rapportait 
au  cosilr ,  leâ  narines  aux  poumons ,  la  bouche  à  la  rate , 
les  omUea  aux  rajns^  les  yeux  au  foie  ;  et  ils  pement 
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pouvoir  en  tirer  des  conjecturèsvcar/eiiiés^âurirétét  dil 
corps  )  le  tempérament ,  la  vie  ou  la  mort  des^ihalade$4 

'  »  Nous  avons  dit  quels  établit  le;»  orgaaes^i  étdieilt 
le  siège  de  la  chaleur  vitale  et  de  Thumide  radical.  Gei 
deux  principes  se  répandent; pardouzé  voiesoueananx^ 
dont  les  médecins  Chinois  supposent  l'existence  y  ei 
Tont  se  distribuer  qinsi  dc^ns  toutes  l^s  parties  du  ^orps* 
Jl  y  a  un  canal  ^  disent-ils ,  pâr'4»à  Tliumide  radiccâ  va 
cki  cceur  aux  nVains ,  et  c'est  parlés  mêmes  routes-qi^ele 
péricarde  y  ^oi  est  uni  au  cœHf  ,^y  envoie  la  chàléiir 
vitale.  Lé  >foie  envoie  Th timide 'radical  aux  pieds  « 'et 
^c'est  la  vésicule  dU  fiel  «qm-y  £Eiit'Coi;ilM'  la';^faiddiJr 
vitale.-  Les  reiûs*  énvoîentr  FlUimi^e  i?a4ioat ,  et  les  ure- 
tères' la  chaleur  vîr$ie:  au  oèté-fiûaHhe  du'corpsl  Le 
-o^é'  t  dioît .  reçoit ,  du.  -centiraite  -,  Thuifiide  '  râtfical  «dtt 
'poumoDy  et.k'ciràleur  vitale  des  grasintesfiâs ,  éto*^i» 

Les  coYi>s  vxtérieui-s  tjuî  peutent  exercer  leur  Jn^ 
^flueiide  Air  Fëconomie-6niit)alè>  sdut  au  ûorfibre  dé 
'■cîntf  :  ^avùiV* ,  la-  teh-e^ie^  métaux,  Peauw  rair  et  le 
'feù.Cles cihq étémeiss soàt atis%?ceux  qui^côncburetot-k 
^à  compoMtîob  du  corps 'humain ,  et  ils  sy 'trouvent  iné«- 
'gaiemêritrepartis.       .1,.   '     '..    .  ^^  .-.t 

'    «Le  feu doniiné s'ur  lé  éœur  et  sur  les  viscères  voîsfn^; 

c'est  en  été  qu'on  observe  les  maladies  du  coeur ,  parce 

'qn'àlori 'e'éstf  le  règne'  de  la  chaJeur.'  Ces  drganes  ont 

rapport  aVéfc  ïô  Midu  './'"' 

»  *  Lé  foie  et  la  vésicule  clu  fiel  appartiennent  â  Taîr  , 

'et  ont  rapport  avec  le  Levant ,  d'où  naissent  les  vents  ; 

Vest  au  printemps  qu'on  observe  les  affections*  cle  ces 

deux  parties, 

»  Les  reins  et  les  uretères  appartiennent  à  1  eau,^  et 
ont  rapport  au  Nord  ;  c  est  pourquoi  Tbive]^  esf  le  (emps 
où  l'oa  obsède  leurs  indicadôr^s. 


•  •         m    ,   »      ) 
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-  »  La  rëf  e  et  Festomac  tiennent  de  la  nature  de  la 
•terre  ;  ils  regardent  vers  le  milieu  du  ciel,  entre  les 
«qaatre  points  cardinaux ,  et  c'est  le  troisième  mois  de 
«tiaque  saison  qui  est  le  teinps  de  leurs  indications  par^ 
^ulières. 

»  Mais  c'est  sur-tout  par  la  difFérence  des  batte- 
•meiis  dii  pouls ,  que  les  médecins  Ghidois  prétendent 
•découvrir  9  d'une  manière  infaillible  ,  toutes  les  dispo- 
litioiis  des  différens  systémf^s  d'organes  ;  ils  admettent 
des  difFërences  de  circulation ,  suivant  les  saison^,  et 
ils  ont  marqué  sur  des  plahches  les  diverses'  ondula- 
tions du  pouls  dans  les  diverses  espèces  de  fièvre.  Ils 
prétendent  connaître  par  lek  seuls  battemens  du  pouls  ^ 
•qoelle  «st  la  source' du  mal ,  et' en  quel  endroit  il  a  son 
siège.,  tt 

'     Les  médecins  Chinois  croient  que  la  plupart  des  ma- 
-ladies  sont  produites  par  lé  froid ,  ou  par  certains  vents 
malins  qm  pénètrent  dans  les.  muscles  et  portent  un 
désordre  funeste  dans  toutes  les  parties  du  corps. 

Les  personneii  qui.pratiquent  Fart  de  guérir  sont  dis* 
tinguées  en  trois  classes.  La  première  comprend  celles 
'qui  adîliinistrent  des  remèdes  internes  ;  on  les  nomme 
fhondù.  La  seconde ,  celles  qtd  sont  chargées  d'appU- 
câtioDs  externes ,  bn  les  nomme  gecqua*  Enfin ,  une 
•  troisième  classe  d'hommes,  appelés  baksiéu^sinkai , 
s  occupe  spécialement  des  maladies  des  yeux*  On  ne 
trooFe  pas  de  pharmaciens  à  la  Chine. 

Lôrsqu'tb  vont  visiter  leurs  malades  ,  les  médecins 
-font  porter  dans  leur  chaise ,  ou  par  un  domestique  qui 
les  suit,  une  armoire  à  plusieurs  layettes ,  dont  chacune 
est  divisée  en  plus  de  quarante  petits,  compartimens, 
remplis  de  racines  et  de  plantes  de  propriétés  diverses, 
qu'ils  administrent  seloa  Içs  besoins  des  malades.    » 

«  IXaiitres  ne  portent  point  d'armoire  wto  *eux^ 
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iriMM»  écmeat  leur»  •rdoBBaacas  à  là  maiiiftre  jdi»So^ 
90fétt»f  ^  laîtteat  aux  aiatades  le'  soiii  de  1^  BaiHot 
mMéojtur  ^  eoit  che^  eux ,  toit  chea  les  (fat>gi»stes.  Austi*» 
t Al  qu'ils  xrrirent  auprièft  d'un  inalade,  les  mëdecins 
Qûois  fbot  placer  son  bras  sur  ua  oi*eiUer  ;.  Ss  applû» 
-qdent  emnite  les  quatre  doi|[Cs:  sur  Faitèrè  ^  taDtAt 
«KiIlenBeiit  et  tantôt  arec  Sorcé  ;  ils  sont  trësJoii^ 
temps  à  examîaer  les  battemens  ^  et  à  en  dëmêlw.lba 
jdtfféi'euces  presque  imperceptibks  :  ils  tiennent  lu 
amîn  du  malade  pendaut  un  quàrt-dlieure  au  inoîiia>, 
•tantôt  cW  la  droite,  tantàt  la  gauche  y  et  quelquefi^ 
Jes  deux  en  même  temps  ;  et  prenant  enfin  le  ton  prôf- 
jpbétiqoe  y  eomme  s^Hs  étedent  ëdaiiés  pur  quelcnlé  ins*- 
«pration^  ils  irous  disent  gratement^  et  saiis;  aroir  îi>* 
lerrogë  le  malade ,  où  est  le  siège  de  k  maladie  ^guelle 
sera  sa  duréé^  sa  teruiinaîson^  ehSk  le  jour  et  aatme 
liteope  fixe  i  laquelle  les. douleur»  et  tons  ke  sjài]^  ^ 
tèmes  doireist  dispara&re*  »  Le  P.  JLtcomte  fait  remar- 
quer, qu'ils  emploient  toutes  sortes  de  moyena  pôînr 
-  iinlbrmer  secrètenient  arant  leuntisîteade  la  sitnutioo 
'ilesmaladea* 

Dans  un  autre   endroit  de  ^ette  dissertation ,  oiï 

^troore  des  dérails  curieux  sur.Ia  manière  dont  les  mé» 

decins  Chinois  explorent  le  pouls,  pour  prédire'  les 

.crises^  ir  Ifs  commencent  par  Ineh'jdboei'  leurs  doigts 

•nrrartÀne^  afin  de  pouroîr  distinguer  facileBseiit  k 

différence  des  trois  pulsations  qui  >  se  font' sur  lea  trots 

parties  de  Taitèrb  ,qn  ils  tnœbeilt  :  k  preBUire  de.  ces 

parties^ cW^àMlire  ^  celle  qui  eat  plus'  près  du  poi- 

goct^  se  nonuBe^lcAui^;  cèlld  qui  vient  après ^  ioanl; 

.  et  k  troisième,  /K^Aë.-  Après  aroîr  tbudié  en  mèoio 

4emps,etd\iiie  mapidreéjiçalé^  lé  corps  entier  de  Fartera 

arec  lès  tnxs^dôigls ,  de  façon  qae  Findex  appuie  sude 

.«ss&uizt^kiuédius  soirle  Aoqn^iCtlVHimdairesUr  lb.l«&^; 
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ik  touchent  Pune  après  Tàutre  les  trois  parties  de  Far* 
tare  y  et  ik  obsenrent  attenitivement  les  pulsations  dana 
ehacune  délies  en  particulier,  d abord  en  appuyait 
légèrement,  puis  en  pressant  un  peu,  et  enfin  en 
pressant  fort  et  par  élan ,  conune  si  Ton  roulait  faire- 
ressort.  »  L*iiiégalité  des  pulsations  des  trois  parties  de 
réitère ,  indique  que  la  crise  va  se  faire  :  si  les  piilsa«<k 
tions  du  Amis  àaot  plus  profondes ,  plus  faibles,  plu» 
inrégulières  que  celles  du  ichun  et  du  iché ,  et  que  les 
entres  symptômes  s'aggravent ,  elle  sera  mauvaise  : 
elle  sera  heureuse ,  au  contraire ,  lorsque  les  pulsations 
du  koan  sont  semblables  k  celles  des  deux  autres  par- 
ties, quelle  que  soit  d'ailleurs  leur  anomalie  commune.  li 
est  encore  à  remarquer  que  chacune  des  trois  touches 
éa  pouls  répond  à  diverses  parties  du  corps*  Ainsi , 
dans  le  bras  gauche ,  le  tchun  répond  tfu  coeur  et  ail 
-péricarde  ;  le  ho€ut ,  au  foie  et  à  sa  vésicule  ;  le  eché , 
éax  parties  de  la  génération  dans  les  hommes.  Dans  le 
bras  droit ,  le  ichun  répond  aux  poumons  et  aux  grands 
intestins  ;  le  koan ,  k  Testomac  ;  et  le  ic/ie  >  aux  reins , 
dans  les  hommes.  Ce  qui  est  dit  du  bras  gauche  pour  les 
honousies,  s'applique  au  bras  droit  pour  les  femmes  ;  et 
ee  qoi  est  dit  du  bras  droit  des  uns ,  au  bras  gauche  des 
«ntres. 

Chaque  saison  a  son  pouls  propre  :  si  ce  pouls  se 
trouve  changé  en  son  contraire ,  la  vie  est  en  danger. 

a  Quand  on  tite  le  pouls  d'une  femme  à  lextrémité 
du  cubitus ,  et  qu'on  l'y  trouve  continullemënt  glissant , 
on  peut  assurer  qu'elle  est  grosse*  Si  c'est  à  ia  main 
droite  qoe  vous  tàtiez  le  pouls  ,'  et'qûe  voiis  lé  tilouviex 
en  même  temps  regorgeant,  elle  est  grosse  d'une  fiUe } 
si  c'est  à  gauche ,  elle  est  grosse  d'iin  garçon  ;  et  efalia 
fi  le  pouls  se  trouve  tel  en  même  temps  aux  deux  bfas , 
elle  est  grosse  de  deux  enfatu. 


iSo  M  #  9  B  c  I  ir  hr. 

.  m  Si  y  dans  soa  mouvéoieBt  y,  le  pouk  est  dur  et 
p«at ,  et.  en  méroe  Itemps  fort  vite ,  comme  si  se»  batte-^ 
vieofr  étalent  autant  .dâ  «coups  d'uae^  âèchâ  ou  d'une 
ifeure^  cék^rés' afac  promptitude;  s  il;  est,  an  c6a-« 
^piire  tottk-a-fait  lâche  ,  à-peu^-prèa  comme  uaecord# 
^  se  Cle  ;  s'il  est  picotant  comme  le  bec  d^un  oisean  ( 
cC  que  tout-À^oup  ce  mouvement  s'interrompe  f  s*{l 
fst  va^e  et  semblable  à  ces  |g;auttes  dWii  qui  tombent 
^oekmefbis  ^>ar  une  fente ,  de  sorte  cpHl*  semble  pen^ 
dcint  quel(]ue  temps  n'exister  plus';  s'il  .est  embarrassé 
è-peti«près  coqime  bpe  grenouille  daBS'.rberbe  y  en 
sûfTte  qu'il  i^emble  né  pouvoir  ni  avancer  ^  ni  x«culer  ; 
i-il'^sl. frétillant  comme  un  pcKsson  qui  se  plongea 
cb(K[ue instant,  .puis rem^iKe  quelquefois  asses  lenter- 
^lœnt  popr  qu'on  ccoie  le  tenir  par.la  queue  ,.et  cepeiif» 
jLmt  échaj^e  ;  s'il  est  semblable  à,  l'èau  bouillante  qui 
sTagite  sdns  règle  sur  un  grand  feu  y  bétas  l  le  meilleur 
et  tou6  ce$  poids  ne  vuut  rien;  Je  médecin  eùt-ii  la 
science  la  plus  élevée ,  w  tal  malade  ne  peUt  manquer 
^e  mourir..  ». 

,  Nous  ne  pouvons  pas  éoum^Fer.iti  lesvingt-cjutttre 
espèces  de  pouls  morbide^,  non  pji^s  qiie  les  sept  pou|a 
^es  principale^  aff^ctipps  moraks.  C^sdistit)cUonssoBi(t 
négligées ,  suivant  le  père  Duhalde ,  par  beaucoup  de 

inédeciasChisiois».  -  . .  v  »:  ( 

'  *  

M  Quand  les  Ugnel  $le  la  paumiC  des  mains  sont  ef&ir 
tees  y  \^  malade  a  peu  à  viv\;e. 

^  *  »  Quand  la  femme  en  coucbe  s^nt  dans  le  corps  unit 
pesanteur  extraordinaire  ;  qu  elle  éprouve  .tantôt  du 
ïri&son^  tantôt  de  Ifi,  c.haleur;  que.  M  dessoi^s  de  Ifi 
Jai^gpe  .est;  chaud  y  tandis  que  1^.  dessus  es(  iipi49  Xf-Ç^^ 
fymt  Qst  mort  ou.  va  mourir  ^  et  la.  nvère  meurt  sans 
pqcptvhef..»  .  .r  {::jj  »  (..'\.i .  ..  : .  ..        .   * 

Les  Chinois  paraissent, po^séd^r  4ôS!)nftonci^n49lûH% 


jKès4coii|pIk^s4e^]:$fyAe«fluaIa4ie«i;  celle  il^  la  pe^ 
tite-¥ëiK>k^.eâSçetJK9jttdont  îlsil^riv6iif;^[Uâca9te-<ie<ix 
raxiétés ,  est  citée  comme  ime  4es  pliis  remarquables;; 
jDous  somiae»  pprt^  à  4^roir^  qu!ils  ;opt .  décrit  arec  im 
.soin  pins  ^rand  encore  »  k  Cévre^i^i4igl»0^  pukqa'ikdéh 
stgnentscuscç  imn  un  g^Are  <}e  f^aladie  qui  compc^nfel 
^97  .eip^e^i  II  es^irei%^4jqf  r.jiu.iujeiide  U  rawle^ 
.  ^lé  les  mëdiQciils^GbiDdis  font  rctn^ioiMifr  l'^fioqueitkfti» 
.apparitîcp;eiisCbiQa ,  à  ism  ans  avapt  J^  C  {.Mjruastiip 
jdea  Tc^ew)  i.rt.fç^Ue?  4ftU  P«#œièfie  iftoculAtio»*,  m 
.dixième  sîèc^^  di»ff<«<^^  ^ ,. ,    ,^  ;  <•     ; 

,  :  Qpmilt  à  la.  ciiis^rgh  ffe^tChino^ ,  jeMe  p#i»it  étw- 
^enco^a  txwdj-V^it^ansi^nfa^  se  lédvifjî^tMrf- 

ques  topiques ,  i. J^piqftfe  ^^dfss^  ajguiUes^  A  Ta^f^i^ 
-caticAcki  iqf)X^.^t.^.^9^U^|if  }d^  f^^u  ÛApeut  copsiil- 
.^.  àoje  siy^f  ^jCfur^^e^f^W^  i£(>rt  curieuse  eçdyn 
.  Jl{.  ie  fvot^^^fffif^u^f  et.im  o^^decmiC^iiiiois,  pari'ei^ 
^jtrenuse^jp."  jP,  i^OMX;  ^  missioxmâireiàPélqp*  ,  ^  ^ 
,  .  La  pradfjue  dâS.^gÇ9qcheiii^Dses,t^xéfçrvée  ^éxclit»*^ 
vement  aux  femmes  qui  n'emplq^^pt  jamfUf  d-^muto* 
instnup^t  que  4a/anaia  'po|ir.  If^pj^et  i^!  ^wlie  do 

VeD£àXit.i,    .      \)  îf  .!. ':ii  ••.•....-'.  >'..,  '      '.i 

Les  oonnaifÇfiQçe;»  en  0944^^^r,¥sale  qe  p^Mft 

,  pas  être  très-ayaifcé^s  ^ans.  ub  rgays  où  l'on  q^oçvrei 
jamais  les  cadavnç^  ;NéaiifiH>ia9  on  est  ^omié  de  \tL 

:  sagacité. a?eq,l^e^e  i^s  duQoi^  pi)|;:iadiqMé  Je^^i^poi^a 
egtférieviiis  au  pfffs:^  desqueU,on,;peut  recon^aitrp  k 

.  cause  de  la  mort.  .!  .,.  .,    ...  \  . 

Thérapeutique  des  Chinoi^X^sxaéA\cwa$e^%  em- 

.plqyés  à  la  Chine  sont  DOl^bz|eux^  mais  leur  prépara- 
tion est  simple  :  les  cordiaux  et  les  bains  sont  tés  moyens 
les  plus  eii  usage  :,Jes  ventouses  .chinoises  oc^:. sur  les 
ziôtresnn  petit  araJQtage  de  construction  ;  l^ur.somip^t 

.  fit pescé d'uii^  yurertufe.qu op boucjie ar ecds la qitp \ 
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^uftod  rop^rafi^tt  est  fiaie  ^  oa  éls  k  dre  «ree  uub 
«igoilie  j  et  la  coupe  •tolère  fscileméot  -en  mAm^ 
tamp&^pie  la  peau  siiffitiise. 

Le»  médecins  Cbiiiois  font  une  comptfirfiOD  aingi^ 

-UÀre de  k  plante areo le  oovptdei*kiaime,etendés- 

dcnaent  des  conséquences  pkt.lHsanres  encore  ponrk 

«pratiqua.  Selon  eux ,  k  moitié  supérieure  du  oosps  pent 

létre  assimîlsâe  aux  branches  de  k  pknle^  k  paitk 

moyenne  4  k  tige ,  k  bas*renlve  et  les  membres  iaSé^ 

itieurs  y  k  k  racine  :  ka  remèdes  OonrenaMes  poor  k 

partie  su{)ériaure  du  corps ^stalk  tète  elleasommilrfa 

'^es  plmites  ;  k  ôoips  de  k  pkntn  oonrient  dani  ke 

-maladies  de  k  paitk  ibojenne ,  et  les  racines  dadf 

-«dUes^  de  k  partie  inférieure  du  corps. 

'     Le^  Ghînois  ont  plosknrs  pratiques  qui  kur  sont 

^très^fkmiiières ,  et  dont  quelques-unes  leur  sont  pro- 

-|H7es  ;  teUes  sont  l'Acuponcture  ^  le  vatmkgB  ^  k  cang» 

fou  y  qui  consiste  dans  des  postures  singul^res  ,^faroriH 

-Mes,  ii fon enciMt'ks  bonaes  kuh'isée , à  k  guérisoîa 

'de  certaines  maladies.' 

'  I>HM  le  tfoisièoie  diapitre ,  B£  £€;pa{^  donne  une 

idée  succincte  des  productions  delà  Chine  ^  de  k  ferti-^» 

"  iki  du  sol  qui  noUttit  un  nombre  dliabitans  double  de 

'  eeki  de  r£i2rope.endtese:  Qdant  aux  makdies  les  plus 

'-communes  à  k  Ohke ,  on  dte  l'élépliantiasis ,  les  tn- 

^  meurs  des  teiticufes ,  les  dartres ,  k  dyssenterie ,  et 

•sur-tout  k  syphilis;  qui  est,  dit-on,  ausn  rép'andàe 

qu'«n  Europe  ;  ce  qui  ne  s*acoorde  guères  avec  la  pà- 

"teté  des'  mœurs ,  et  sor-tout  avec  Thabitude  où  sont  les 

*  Chinois  de  renfermer  leurs  femmes ,  circonstance  in- 
'  diqnée  dans  le  même  chapitre. 

*  On  serait  port4  II  cioire  d'après*  les  passeras  que  j'ai 
'  cités  ^  que*  k  méde<^ine  chinoise  n'est  qu'im  amas  de 
.  dogmes  bisarros  ;  on  Vea  ferait  une  idée  peu  exatte^ 


àmmSieik  àe  eé%ftic€fîeè^fnoaé^  y  et  toarèiÊt  mimé 
wwJiadm  ^  on  vsncootre  des  oiisenratioDs  et  de«e<MMeib 
à^  la  plus  gnmàe  juAteMe;  nous  en  dterottuciiikmeK 
qaelque»-<ifis  : 

f  m'^  ifOQs  êoirepreiieB  de  iv^âlerqMfue^màbdiey 
sa  finit  d'abord  examiaer  m  came  aree  tous  les  «faA^ 
tOnee  ^  ont  pvëoédë  ^'Wl^yim.^  ;  il  iaut  avoir  ^ii«(  A 
l^aar  ^  ià  la  eoujeur  ecau^pouk  d»  mid^de^  aussi  Inen 
^'A-aee  Amem  j  à  Vliabitndeile«sa  cbair  ^  d»aéi  o^v  ^ 
la  fiipaa  y  et  ,as^aie  jÉ^sonaataiiel  ^t  A  se»  piasîoiÉa. 
«^  ^'fltesandd^dnsiral^aiNise'attacheniaiiK'U^^ 
dJeoat^emant ,  s'eiW|i^Uti(  è«MnAaBMer4rp0ipe|it  i» 
piiUîcvje  n»'Tois'#kn  de  piiM  mé|^iMal»te»'.Qii^ 
djoAsmei ,^wt pgeacriritfeà^tAgl^ pour  Mmieit^a^siiMli 
jemnw^  'MC  gi\ise#i^im  ^faiiçonon  d^ine  fiHé ,  <mi  ^ 
%llasieiirS''«ii£RiM.^  irbùa^kiM  qu'en  suit^iM  leurs  pnf^ 
^efoes  o»  reoeuntiie^ipieiqiMifoiS'  la  ▼ëi'feé' '/ ^maît  ale(s 
je^eiC  feffet  du  basarA.  < 

-  »  Lx>rsqiie  kaiaksîle'e  leAeefoidi»'ersM»«Mii^ 
4Mtit  ^  lea  yeux  fixer  et  comote  îmasôfaites  ^liSj^aldeÉt 
nenlep^eot  vers  un'  s#ul  edd^dt;  cpè^  tm  tàtÎMi  ido$ 
•aèobeset  «omme  hj^lées  ;  le  Wi^e  ènAé  ^'bleiiAtre  ott 
laoîr  y  1#  anal  est  bifitti  dangeveiâc ,  et  le<  malade  tnum 
(>ien  de  la  peine  à  guëriTé  Si^  <Ie  plos ,  il  y  a  délM, 
jBioureipena  inquiets  et  conrulsift  y  suivis  de  la  pevte  ém 
4a  parole  y  et  accovnpagtiés  d'une  «eitamê  odeur  cadn*» 
-véreuse^  lemalada  esidëie^évé. 

I)  -Selon  les  médecins  Chinois^  il  eét  plus-  fdcSe  dn 
'traiter  dix  bonunes  qu'iine  femoie^  et  dix  feinmes  qu*un 
-eoftnt. 

»  Qnand  on  en^loie  dea  remèdes  qui  oat  qiiel^pia 
-^piaUtë  véiiénenseï  ^  il  faut  commencer  daberd  par  une 
idose  tràs-Ugère ,  et4'on  dèît  en  ccMer  l'usagé  dès 'Çie 
ia  mai  est  passA  :  «'il  eontiniie  y  on  doublera  1%  Aosf  y  et 


êi  le  remède  reste  çncore  sam  effet,  il  faut  tu  décuplets 
^D  UD  mot  y  la  quantité  qui  est  précisémeot  nécessaire 
pour  chasser  le  Qial^  est  la  just^  mesure  de  ces  sottea» 
de  remèdes.  »  * 

Où  voitydaprèsreXtraitqtieje  viens  de  présenter  ^ 
^u  on  sait  encore  très-peu  de  chose  de  positiE  sur  :  Iià 
médecin^  des  Chinois  en  général.  Quelques  senteocat 
.isolées ,  quelques  traités  |»artici4liers ,  des^mi^n^oirei 
^ts  par  den  vc^Ageurs  qui. n'étiuex&t'pas médecins ,' et 
qui  y  pour  ip^pâr^  leurs  narratiom'plus  piquante»  ^  pot 
.peu^étoejomis  en  faveur  de»  dogtnesles|dua  singuliers  ^ 
Jes  préceptes  /pu  ja'éfnient  que  ^get  ^  ne  swnmieB^aoïb 
^oxmer  qu'une  idée  fort  ineji^cte  de.  la. doctrine  .mddif 
jpaie .  de  ces  peuples*  U .  serait  bien  à  désirer,  comsto  A^ 
remarque  M.  Letmge,,  91e  le^:Oiroonstanoes  peniMr 
-sent  à  des  «lédeoinsiinstniits  d#  voyager,  dans  neitp 
.pak^ie  de.l'Asî«  *  les  choses  seni^nt  de  suite  appréciée* 
i  leur  juste  valeur;  de  tels  hoânnes  sauraient  'bièm 
.iàmtàfjfgm»  cerqui;peut  e)9fi{^hirte  domaiue  de  la.^iéde* 
:çiciA ,  et qe  qu*U  fapt. re jelereoioame  inutile oulîdîoulft. 

On  doii^  savoir  beaticoupide  gré.  &  M.  .lu^page  Ae^ 
^pénibles  recjiejiobes  qu-il  aétéobMgé  de  £ure  pour  oraar 
.jmpbler  se^  mtsitéri^u^t, ,  et du4otn  quU  a  ioM  4!les  disr 
,tnbuer.aiispiL^n?kéthodwpie<neAt  qu'il  était  p<»lsiUe.i.U<)r 

-a  joiAt  dtn^.b^aMpoup  dmdroits  des*  remasques  font 

«justes,  Sùastji^^  s»m4istn  chAtié ;,..est  enigénéml.  foisc 

clair;  qualité  très-iuKportante  dans  toute  espace 4'aur 

itTage,liwis  suTrtout.  quand  il  s'agit  do'pmx^  de» 

:«nosurs  ,<.ei^  de  présenter  des  opinions  si  différiintes  do* 

nôtres,  que  rien  ne  pourrait  nous  faire  deviner,  la  pcu^ 

séâde  TAutepr ,  pour  peu' qu'elle  iùtiobtoune.»  Si  la 

f  Aectpre  :dâ  cet  ouvrage  n  est  pas  toujours  aussi  iatllnea^ 

tMote  qi%§^le.  titiie^mb^Iexijit  ie<  promettre ,  la  bôJd»  n'ân 

j«stp<m(^.À.OQiu»  qui  la  composé  (  U  a  répandu  auivAt 
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itiire  tout  Tintérèt  dont  elle,  était  susceptible  ddnt 
l^ftt  actuel  de  nos  connaissances  sur  la  médecine  chi«» 


T  R  A  I  T  i 

* 

nSS      FliraBS     AOTNAMIQU.  ss;. 

Par  Gm  Ronx ,  docteur  en  médecine ,  médecin  ordi^ 
.  naire  des  cumpt  et  armées  de  S.  M.  V Empereur  et 
^  Mai,  membre  de  plusieurs  Sociétés  suivantes; 
avec  ceue  épigraphe  : 

Z^âertun  profiteor  medicinam,  née  ab  antiquie 
eam  p  nec  d  novis ,  utrosçue  ubi  veHtateni 
colmnt,  tequor^  mag^ifacio  sœpiàs  repetitam 
experientiam. 

(  Klsik  ,  Intèrpres  clinicus.  ) 

Un  volume  f/i^8«^  (!}• 

BsAveoov  d'Auteur^  ont  écrit  sur  les  fièvres  de  mau-^ 
vais  camctère ,  parmi  lesquelles  la  fièvre  a^ynamique 
»e  trouve  comprise  :  Sydenham ,  Pringle ,  Huxham  , 
JSertens  nous  offrent  des  descriptions  exactes  de  ces 
maladies  y  et  nous  présentent  des  aperçus  ingénieux 
4ur  leur  natnre ,  des  recherches  utiles  sur  leurs  causes , 
•t  des  principes  sages  pour  les  traiter.  Mais  il  n  existait 
pas  encore  de  mosiogniphie  de  la  fièvre  adynamigue, 
proprement  dice  ;  et  pour  connaître  Tétat  actuel  de  la .. 
icience  sur  ce  genre  d  affection  y  il  fallait  compulser 
AD  grand  nombre  d'ouvrages  ;  co-ordonner  les  maté- 


(i)  Extrait  fiût  par  ^  mém0* 

«9.  j3 
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viaux  précieux  qu  ils  renferment;  substituer  &  quelques 
opinions  anciennes.,  et  dont  le  temps  a. démontré  la 
fragilité  y  d'autres  principes  plus  solidement  établis  j 
remplir  plusieurs  lacunes ,  et  élever  enfin ,  à  l'aida 
c^e  Tobservation  et  de  Texpérience ,  cette  sotte  d^édi-^ 
£ce  nosographique  au  niveau  de.  nos  connaissances 
actuelles  en  médecine/Or,  lin  tel  travail  est  au  «dessus 
des  fondes  d  un  grand  nombre^  dé  ceux  qni  se  Bvfent  à 
la.pratique  de  la  médecine.  C'était  donc  rendre  à  I9 
science  un  véritable  service  que  de  publier  une  niono^ 
graphie  des  fièvres  adynamiques }  c'était  aussi  un  des 
plus  beaux  sujets  qu^on  pût  choisir.  En  faisant  l'analysa 
de  cet  ouvrage ,  nous  aurons  souvent  occasion  de  don- 
ner à  l'Auteur  de  justes  éloges ,  sans  toutefois^  cacher 
les  imperfections  de  son  livre. 

Le  Traité  de  M.  G.  Roux  est  précédé  d'uz^  discours 
préliminaire,  dans  lequel  l'Auteur  rappelle  T^^té  biea 
démontrée  des  monographies ,  sur-tout  pour  le  traite- 
ment,  objet  principal  de  ces  sortes  d'ouvrages  :  ce  Ainsi  ^ 
dit  l'Auteur  ,  tandis  qu'il  est  impossible  d'indiquer  dans 
des  traités  généraux  de  pathologie  y  une  foule  de  nuan- 
cés relatives ,  les  unes  au  développement  de  quelques 
aymptÀmes  insolites  qu'il  s'agit  de  cond)attre  à  propos; 
les  autres ,  à  l'adminbtration  de  certains  remèdes  qui 
doivent  Cîoncourir  fructueusement  à  la  guérison  ;  l'oa 
doit  sur-tout  s'attacher  à  noter  soigneusement  dans  unef 
monogi*aphie ,  ces  mêmes  nuances,  et  à  ne  rien  omet- 
tre qui  ait  la  plus  petite  apparence  d*utilité  pratique  ;* 
Oette  sévère  attention  de  la  part  des  monographes , 
doit  produire  nécessairement  deux  résâltc'its  ti  ès-essen-^ 
tieb  :  le  premier,  d'étendre  de  plus  en  plus  les  limites 
de  notre  art  en  nosographie;  le  second^  de  consacrer 
Mn  plus  grand  nombre  de  vérités,  ou ^  si  Ton  veut,  dd 
cmQn$  pratiques.» 
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,  Ce  Traité  e»t  partage  en  sept  cbapitref  :  daii&  le  pre^ 
mier-y  T  Auteur  t|;ace  Thistoire  générale  des  fièvres  ad  jt^ 
namiques ,  ce  qui  comprend  leur  synonymie,  l^yr  étio« 
Ipgie  j  quelques  réflexions  sur  leur  nature  et  sur  leur 
fiège.  Dans  le  second ,  il  indique  le^  complications. d^ 
ces  fièvres  avec  d*autres  maladies.  U  trace  y  dan$  le 
troisième  /le}  syinptAmes  qui  doivent  se^rvir  à  distior 
guer  ces  affections  de  pelles  q^i  peuvent  leur  resseim^ 
^ler.  Dans  le  quatrième , .  le  ju^en^ent  que  l'on  doit 
porter  sur  ces  pyrexies»  suivantr  qu'elles  sont  simplet 
ou  compliquées.  La  place  qu'elles  doiveoit  occuper  dans 
un  cadre  nosplogique ,  est  l'objet  du  cinquième  cba-» 
pitre.  Le  pr^feinent  le  plus  convenable  aux  divers  état» 
que  présentent  ces  fièyres ,  est.  exposé  dans  k  sixième» 
Pnfin ,  dans  le  dernier  chapitre  ^  M*  G.  Koux  rapporte 
d  abord  ifne  série  dobsenrationa^  particMtières  propres  4 
^onnër  une  idée  exacte  de  ces  ipaladies,  et  termine  pav 
la  description  d*une  épidémie  de  fièvre  adynomiqu^ 
qu'il  a  observée  en  1 8oc^  dans  un  djes  hôpitaux  de  Vienne 
fa  Autriche. 

Après  avoir  exppsé  avee  détail  la  synonymie  des  fiè^ 
yres  adynainiques ,  TAut^ur  observe  y  avec  justesse  ^ 
que  le.  professeur  Pinél  est  le  premier  qui  ait  bieii  dis-» 
tingué  cette  fièvre  de  quelques  auties,  qui  opt  avec  ell0 
beaucoup  d^  ressemblance ,  telles  que  les  fièvres  bi« 
lieuse  putride  et  putride  malighe ,  avec  lesquelles  ella 
était  généralement  confondue.. L'Auteur  sans  doute  ne 
prétend  pas  qu'elle  n'ait  point  été  observée  par  les 
anciens  Auteurs,  mais  ils  ne  faisaient  point  un  genn»  i 
part  de  cette  affection  qu'ils  .considéraient  seideinenl 
comme  une  variété  de  la  fièvre  putride.      ' 

Les  causes  de  la  fièvre  adynamique  sont  énoncées  €à( 
détail t  ainsi  que  les  symptômes  précurseurs;  on  aurais 
pu  désirer  que  ce§  derniers  fussent  rapportés  nlnsatiiongt 
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par  exeikiple ,  TAuteur  ne  parle  point  de  cette  faibletta 
.  croissante  qui  précède  Imraaion  de  la ' fièvre ,  et  qui , 
loin  de  din^ner  par  le  repos  de  la  nuit ,  affecte  plu» 
lisiblement  encore  les  malades  à  leur  réveil^  que  le 
jour  prêchent  au  moment  où  ik  se  soqt  mis  au  lit* 
'  Les  symptômes  de  la  fièrre  adynamique  sont  ënu- 
mères  ensuite,  et  préseiitës  arec  ordre  dans  les  trois 
|)èriodes  de  cette  maladie.  C'est  M  sur-tout  que  les 
Auteurs  de  monographies  offrent  oommiàiètnent  une 
richesse  de  détails  qu'on  nd  peut  trouver  ailleurs  y  et 
c*est  avec  un  vif  regret  que  nous  n'avons  trouvé  dans  cette 
partie  de  l'ouvrage  de  M.  G.  Roux ,  que  ce  qu'on  ren«* 
ccMitre  dans  les  traités  généraux  qui  soDt  entre  lei 
mains  de  tout  le  monde. 

La  succession  des  symptômes ,  leur  intensité  croîs^ 
aante,  leur    amélioration  progressive,  sont  tracées 
avec  méthode  et  clarté.  «  La  santé ,  ajoute  l'Auteur ,  ne 
succède  pas  constamment  à  la  fièvre  adjnamique,  lois- 
que  l'issue  de  c^tte  maladie  n'est  pas  funeste.  L'on 
voit  souvent  survenir  chez  quelques  maUdes ,  des  abcès» 
dM»  différentes  régbns  du  corps ,  des  parotides ,  des 
bttbotts  aux  aines ,  aux  aisselles  ;  ch^  d^autres,  des  es- 
carres gangreneuses,  la  surdité,  une  paralysie  par- 
tielle ,  du  bras^  par^xemple  ;  terminaisotts  qui  donnent 
souvent  naissance  à  diverses  maladies  secondaires, 
telles  que  la  fièvre  hectique ,  la  phdiisie ,  etc.  Enfin ,  ï^ 
Iporbut,  la  leucopblegmasie ,  et  d'autres  affections 
'.esttiblables ,  peuvent  étt  e  la  suite  de  cette  maladie. 
)'ai  observé  moi*méme  quelques  sufets  chez  lesquels 
tette  succession  d'état  a  eu  lieu. 

n  Mab  si  la  fièvre  adynamique  continue  peut  occa- 
aiomer  certaines  maladies ,  il  panût  aussi  qu'elle  peut 
en  guérir  d'autres.  Le  docteur  Hermann ,  médecin  A 
Martel ,  rapporte  ua  exemple  de  paralysie  guérb  ftr 


f  • 
•'  J 


M  i  1>  B  C  X  .9  B.  l8p 

^eettie  fiinre.  Il  est  assez  rare  que  les  fièvres  tierces  ou 
doubles-tierces  ne  disparaissent  pas  entièrement ,  lors- 
que la  sjrnoque  putride  se  manifeste  durant  leur  cours. 
C'est  une  remarque  fhcile  è  faire  dans  les  hôpitaux  mi- 
fitttires,  quand  on  à  dans  une  même  salle  plusieurs  sujets 
atteints  de  fièvre  «dynamique  simple  ou  compliquée.' 
J'ai  ru  un  soldat  iaffecté  de  douleurs  rhumatismales  qui 
le  forçaient  de  marcher  avec  des  béquilles ,  se  prome-* 
ner  sans  aucun  moyen  auxiliaire  après  avoir  essuyé  une 
fièvre  putride,  p  II  est  à  regretter  que  rÀutèiu*  n'ait  pas 
indiqué  si  le  rhumatisme  était  aigu  oia  chronique  :  on 
sent  que  ^  dans  le  premier  cas ,  il  ne  serait  rien  moins 
que  démontré  que  la  fièvre  adynatoique  ait  eu  quelque 
influence  sur  sa  terminaison. 

»  La  fièvre  adynamique  continue  est  au  nom})re  des 
maladies  qu'on  peut  éprouver  plusieurs  fois  dans  le 
cours  de  la  vie...*.,  ;  mais  les  rc^cidives  sont  sur-toul  fré- 
quentes dans  la  convidescence  :  alors  cette  malddie  re- 
paraît avec  un  danger  bien  plus  grand. 

ttCes  rechutes  ont  ordinairement  lieu  k  ta  suite  d'une 
indigestion  ;  après  l'action^  d'un  ou  plusieurs  purgatifs 
administrés  mal-à*pr6pos  ;  après  ûq  écart  quelc6n(|uô 
des  principes  généraux  de  lliygiène^  que  doivent  si 
soigneusement  observer  les  convaiescens.  )> 

L'Autecé  fait  ensuite  rénuméràtion  succincte  des 
lésions  qtûfon  rencontre  à  l'ouverture  du  corps  de  ceux 
qui  ont  succombé  à  cette  maladie.  11  ne, parle  pas  du 
boursoufflement  noirâtre  et  des  ulcérations  qu'on  ren« 
contre  souvent  dans  les  intestins ,  non  plus  que  du  gon- 
flement^ de  la  flaccidité  ^  et  de  la  couleur  noire  de  la 
rate  ;  phénomène  presque  constant  &  la  suite  des  fiè- 
vres adynamiques.  M.  G»  Roux  distingue,  avec  raison,* 
les  désordres  produits  par  U,  fièvre  adynamique ,  de 
ceux  qui  sont  lefFet  de  quelque  complication ^  tels  que 
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des  abcès  y  àes  dépôts  purulens  dans  la  poitrine ,  dans 
Tabdomen  ;  ils  sont  évidemment  étrangers  à  cette 
fièyre,  ..  .  ^ 

Après  avoir  fait  l'histoire  générale  de  la  synoque  pu- 
tride continue ,  TAuteur  passe  à  celle  des  fièvres  àdy-- 
namiqud  rémittente  et  intermittente  :  il  pense  y  aveo 
vaison ,  qu'on  ne  saurait ,  dans  l'état  actuel  de  la  science  •  . 
donner  la  description  de  ces  maladies.  Il  va  plus  loin; 
il  prétend  qu'aucun  des  faits  observés  jusqu'à  ce  jour^ 
n  est  suffisant  pour  prouver  l'existence  do  ces  espèces 
de  fièvres  adynàmiques.  Nous  croyons  que  cette  re« 
îofiarque  peut  s'appliquer  à  plusieurs  des  observations 
alléguées  y  mais  non  pas  à  toutes. 

A  cet  article  en  succédé  un  autre  qui  contient  une 
nouvelle  énumération  des  causes  des  fièvres  adynami* 
ques  ;  elles  sont  ici  distinguées  en  prédisposantes  et  ef« 
iicientes,  et  un  peu  plus  détaillées  que  dans  la  première 
exposition.  M.  G.  Moux  revient  encore  dans  trois 
fiutr.es  endroits  de  son  ouvrage  y  sur  les  causes  ;  il^  eût 
été  à  désirer  qu'il  eût  réuni  tout  ce  qui  concerne  Fétio-* 
logie  y  dans  un  seul  article ,  auquel  il .  aurait  renvoyé 
lorsqu'il  aurait  cru nécessaii^e  de  fixer  Je  nouveau  lat- 
têntion  du  lecteur  sur  cette  partie  de  l'histoire  générale 
des  fièvres  putrides. 

Ce  premier  chapitre  est  terminé  par  un  aperçu  forf 
sagement  écrit,  sur  la  nature  des  fièvres  adynàmiques»' 
L'Auteur  commence  par  combative  la  doctrine  de  I4 
putréfaction  y  qui  a  joui  d'une  grande  faveur  dans  le 
«commencement  du  dernier  siècle  y  et  qui  n  a  été  entiè-* 
rement  rejetée  que  dans  ces  derniers  temps,  quoiqu'elle 
ait  été  fortement  ébranlée  par  Milmann ,  Dehaën  et 
Xieutaud.  On  ne  lira  pas  y  je  crois  y  sans  intérêt  y  ce  que 
ce  dernier  a  écrit  sur  cette  théorie  i  «  Il  serait  sans  doute 
bien  singulier  que  les  malades  auxquels  on  a  observe 
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km  mat^fim$  les  plus  compl&tes  de  cette  prétendue 
poorrriture  ^  pussent  non  -  seulement  en  réchapper , 
ma»  encore  jouir  fort  peu  <fe  temps  après  de'  la  santé 
In  plus  porfidte.  Combien  de  gens  j  d^ailleurs ,  ont  Tha^ 
leine  si  puante  ^  qu-mi  n*ose  les  approcher ,  et  d*autres 
dont  les  sueurs  et  la  transpiration  ont  une  fétidité  que 
iV»  a  de  la  peine  à  supporter ,  et  qui  ne  laissent  pour- 
laaat  pas  de  jouiirde  la  meilleure  santé  !  Osera-t-on  dire  ^  *. 
dans  o^te  circonstance  y  ^e  leur  sang  est  corrompu  ? 
Combien  de  substances  ne  connait-on  pas  parmi  les 
végétales  et  les  minérales  qui  exhalent ,  de  leur  nature , 
une  odeur  des  plus  désagréables  ?  Pourquoi  les  lîqueuri 
▼inmtea  ne  poumient-elles  pas  prendre  ce  caractère 
indépendant  de  la  putréfaction  y  dont  on  sait  que  leè 
•fifists  sont  la  destruction  du  mixte  sans  retour  ?  » 

Non^seulement  un  grand  nombre  de  médecins  ont 
admis  Topinion  de  Lieiuaud,  au  sujet  de  la  putré&c^^ 
lîon  incompatible  avec  les  lois  de  l'organisation  y  mais 
plusieurs  ont  été  jusqu'en  nier  la  possibilité  d^une  altéra* 
tion  quelconque  de  nos  liquides  pendant  la  vie. 

«  Une  opinion  aussi  exctunve ,  ajoute  M.  le  docteur 
G.  Houx,  né  pourra  subsister  long-tetups.  La  médecine 
d'observation  et  Fanatomie  pathologique  sont  les  deux 
sonrees  o&  1  on  peut  puiser  de  véritables  connaissances 
sur  la  natm-e  des  fièvres  putrides  :  or ,  si  Ton  interroge 
les  fieûti  dans  cette  intention ,  voici  les  résultats  que  Ton 


Dans  les  fièvres  adynamîques  ^  il  existe  deux  ordres 
de  phénomènes  qui  constituent  Fessenoe  de  ces  mala«* 
dies  :  l'une  montre  une  lésion  du  solide  vivant  ;  l'autre 
indiq^  une  altération  variable  ^  mais  constante ,  de  nos 
Mqueurs* 

«  L'afEussement  plus  ou  moins  considérable  du  solide 
vivant ,  a  poureflfets^  la  stupeur  du  visage  y  la  pâleur  du 
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corps,'  la  lenteur  et  la  difficultë  ^d^s  nôureitfeiis ^ 
leDgouifdisseineDt des  Siens  ,ia  somnolence^  PexcrÀsoit 
involpQtttîre  de  Tiirine  et  des  exci^émens,  le  coucher 
en  supiiiiatîon ,  la  dépression  et  la  rareté  du  pouk^  Itf 
formation  d  escarres  gangreneuses  y  J*appanti(»i  de 
taches  pétéiSiiales ,  les  hémorragjbs  passives.  .  . 
.  n  Le  second  ordre  de  phénomènes  comprend  la.  fé- 
tidit^  de.  la  sueur  ^  du  sang ,  de  l'urine  ^tles  exdrémens  ; 
l'odeur  par^ulière  de  Thaleine ,  de  la  salive. ,  du  mucus 
buccal  ;  enfin  ,~les  changemens  appréciables  du  sang*  » 

Mais  à  quoi  faut<-il  attribuer  9  se  demande  L'Auteur  f 
cet  état  d'affaissement,  du  solida  animé  ?  S'il  dépend  de 
la  lésion  de  la  contractilité  nmsculaire ,  ne  serait-il  pas 
permis  de- soupçonner  :  qu  une  cause  analogue^  une 
sorte  de  relâchement.,  mie  diminution  d^^  la  tendanca 
que  paraît  avoir  à  se  contracter  ia  fibrine  du  sang, 
produit  aussi  laltération  de  ce  liquide 7  L'Autem*  n^ 
fsiit  qu  énoncer  cette  hypothèse  y  aussi  subtile  peut-être 
fpi'ingénieuse ,  et  k  laquelle  il  n'attache  auouxie  impor- 
tance.    . 

.  Quant  à  i'altératiop  du  saog  danrles  CièYxes  putrides  ^ 
M-  (x.  Roux  cite  les  témoignages  opposés  des  chimistes 
et  des  médecins;  et  ne  voulant  pas  suspecter  la  bonne- 
foi  des  uns  ou  des  autres ,  il  émet  l'opinion  fort  vrai- 
semblable que  les  altérations  du  sang  qui  ne  sont  pas 
jusqu'ici  appréciables  par  les  réactifs  «chimiques ,  sont 
néanmoins  apparentes  pour  nos  sens.  Et  combien  n'y 
fi-t-il  pas  de  substances  que  tout  l'art  du  chimiste  ne 
pourrait  distinguer,  et  que  la  vue,  le  goàt,  l'odorat 
reconnaissent  avec  la  plus  grande  facilité  ! 

Si  la  nature  des  fièvres  adynamiques  est  fort  obscure , 
leur  siège  ne  lest  pas  moins  ;  malgré  les  progrès  de  nos 
connaissances ,  il  est  encore  trè&^ifficile  de  décider 
dans  quelle  partie  du  corps  ou  dans  quel  s/stéme  otk 
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^t4e  placer;  Est-ce  dàm  les  organes  ch  réside*  esseo^ 
tieUêment  FimlBbilitë , par  conséquent^  dans  les  bus*' 
4des  y  dans  la  fibre  irrîtdble  des  vaisseaux  nfusguins  ? 
Est-ce  dans  Je  sang  qu'on  peut  le  fixer?  u  hà  parti  le  plut 
jage  consiste  ^  ce  me  «emble ,  à  ne  prendre  aucune  dé- 
lennkiation  k  cet  égard ,  et  à  exposer  simplement 
l'opinion  des  autres  sans  en  embrasser  aucune  exciusi* 
rement.  » 

Le  second  dbapitre  renferma  les  complications  : 
l'Auteur  fait  remarquer  que  presque  tdbs  les  médecins, 
qai  se  sont  occupés  de  la  recherche  des  causes  des  nui- 
IttKes ,  n'ont  point  parlé  de  celles  qui  déterminent  les 
complications.  Il  pense  que  ces  dernières  satU  dues  sur- 
tout aux  prédispositions ,  talles  que  le  tempérament ,  la 
climat,  la  saison.  Ainsi,  prend-on  pour  exemple  les 
symptômes  înflammaudres  qui  se  présentent  souvent 
a»  début  de  la  maladie ,  les  phénomènes  ataxiques  qui 
le  manifestent  dans  la  seconde  période  ?  L'obsenration 
dànontre ,  suivant  lui ,  que  les  premiers  ont  presque 
toujours  lieu  chez  des  individus  sanguins ,  jeunes  et  ro- 
burtss  ;  les  seconds ,  chez  des  personnes  douées  du 
Umpérmamenl  nerveux» 

Quant  aux  climats ,  les  complicadons  bilœuses  et  pu- 
trides sont  très-fréquentes  dans  le  Midi  ;  les  complica^ 
tioQs  inflammatoires  dans  le  Nord.  On  peut  appliquer  la 
même  pEincq>e  aux  saisons.   . 

Après  avoir  donné  ces  considérations ,  F  Auteur  passe 
en  revue  les  complications  de  la  fièvre  adynamique  avec 
toutes  les  autres  fièvres  et  avec  toutes  les  inflamma-- 
tioDs.  Ce  chapitre  ,.qui  forme  presque  un  quart  de  Fou- 
nsge ,  nous  a  paru  beaucoup  trop  long.  Nous  pensons 
qu'il  n  était  pas  nécessaire  d'insister  sur  les  complice- 
tioos  muqueuse  et  bilieuse  ;  sur  celles  de  la  fièvre  adj» 
otoiique  avec  la  variole ,  la  rougeole  ^  Fangine  guttu-» 
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lofe  y  la  djTsenterié'^  f>arte  qne  èés  eompKèatiotis  mSK 

â£*¥brt  biea  décrites  dans  d'excellentes  monogra^* 

{iiLes  que  tous  lés  Biédècins  possèdent ,  et  qu'il-  étail 

WSdIe  dy  à|oatar  quelque  chose.  Quant  à  la  plupait 

deiaiitresc6mplicatibns,rAuteur  né  fait  le  plus  sou^ 

Ircnt  qu  exprimer  le  Iregret  qull  éprouVe  deiie  pôoTCMè 

Ites  d^îre  ,  et  souvent  lâfme  de  ne  pas  connaître  d'obi» 

ienration  qui  établisse  ces  variétés»   II  est  quelque^ 

ëômpKcations  bcbrtant  sur  lesqiaelles  FAuteur  pouvait 

•VlfieiiKlre  avec*  van tage  ;  telle'  est  i^elle  dé  la  fièvre  pu-»- 

IfiAe  avec  la  fièvre  ataxique  ;  aussi  la  lit-6n  avec  beau*^ 

boK^ d^Dtérét  r  mais,  )e  le  répète ,  les  compUcadonk 

dérident  être  tracées  avec  la  plus  grande  réserve;  R 

htfmX  résulté  de  là  que  certaines  remarques  fort  judi^ 

tieuses  /qui' sont  disséminées  dans  ce-chapitre ,  auraient 

Ihrppé  beaucoup  plus  vivement  Fesprit  du  lecteur  tfA 

léft  aitfaît  Mes  mieux  appréciées. 

Le  iroisièihe  chapitre  est  consacté  au  diagnostid  de 

la  fièvre  putride.  Pour  établir  ce  diagnostic  y  FAutevI* 

compare  successivement  les  causes ,  les  èjinptAmes  e^ 

fa  marche  de  cette  fièvre  ^  avec  ceux  dès  fièvres  ih<^ 

flaBimatoire,  ipuqueuse  >  bilieuse  et  ataxique ,  et  avec  Ik 

jf>estè.  Il  me  semble  quW  fieu  d^diquer,  comme  il  a 

fiat;,Udi£rérencetràp.manifeste  qui  existe  entre  la  des^ 

4^H^tiMi  génénile  de  la  fièvre  ptîtridé  ^  et  la  descriptiom 

générale  des  pinq  autres  ordres  de  fièvres ,  M.  O.  Roui 

Ai^^dàchoisir'queiques  observations  particulières  des 

toe^  et  des  autres ,  dans  lesquelles'  les  sjmptdmes  ain» 

iaJent  eu  quelque  anâl<^e,ou  même  une  ressemblance 

remarquable  avec  ceux  de  la  ïBèvre  érdjmamique  ;  ûeà 

^n  ne  peut  pas  supposer  qu^une  personne  qui  aurait  là 

avec  attention Ytiistoire  générale  de  la  iièv^  infiammà-^ 

foire  et  de  la  fièvre  putride  ,  les  confotidraît  ensehri>le  » 

lors^^ettes  se  ^i^ésentent  avec  leurs  symptômes  ordi*^ 
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^udres.  Je  vois  encore  d^autres  inconvëoiens  à  présen- 
ter aiosi  un  très-grand  nombre  de  signes  propres  à  éta- 
blir le  diagnostic  de  ces  maladies  ,  c'est ,  i.^  de  diviser 
Tattention  qui  doit  être  dirigée  toute  entière  sur  les 
symptômes  caractéristiques  ;  a.^  dVmbarrasser  les  corn- 
mençans  dans  les  cas  même  les  plus  simples ,  parce  qua 
plusieurs  des  signes  indiqués  peuvent  manquer  &-la-fois» 
On  pourrait  reprocher  aussi  à  TAùteuf  de  n^avoir  pas 
îodiqaé  les  symptômes  qui  servent  à  distinguer  le  tjrphus 
contagieux  de  la  fièvre  adjnamique  ;  mais  M.  G.  Roux 
iie  partage  point  à  ce  sujet  Fopinion  de  M.  Hildenbrand. 
Il  donné  le  nom  de  typhus  à  la  complication  ady  na- 
biqué-ataxique  >  et  désigne  sous  la  dénomination  dé 
wvre  adjuamique  ou  ataxique  contagieuse,  la  maladie 
9Û  porte  souvent  le  ravage  dans  les  hôpitaux  et  dans 
les  armées. 

Ije  chapitre  cpnsacré  au  prognostic  est  un  des  meil- 
leurs  de  c§t  ouvrage  ;  l'Auteur  remarque  ,  avec  beau- 
coup de  justesse^  que  dans  une  maladie  dont  tant  de 
t^oDstiE^ices  peuvent  changer  là  marche ,  on  ne  sau«- 
^  être  trop  réservé  dans  le  jugement  qu'on  porté. 

«  L'égd  du  malade^  l'état  de  son  moral ,  la  saison^ 
les  localités ,  sont,  antant  de  circpnstances  qui  influent 
incontestablement  sur  le.prognost'ic.  Ainsi  les  énfans^ 
n^me  gravement  attaqués,  laissent  un  espoir  mieux 
londé  que  les  adnltes^  et  ceux-ci  que  les  vieillards. 

M  Souvent  les  personnes  robustes  et  pléthoriques  ré- 
citent moins  à  la  fièvre  putride ,  que  les  personnes  piai- 
ipe«  et  valéludini^res« 

^  Le  progïiostic  est  plus  favorable  dans  la  fièvre 
putride  ^éradique ,  sur-tout  au  printemps  et  en  été  > 
^J  lorsque  cette  pyrexie  règne  épidémiquement.  Dans 
^  cas  eUe  se  çoaû)ine  souvent  aveé  lataxie ,  ce  <jux 
^gmente  extrêmement  son  danger. 


.  m  LVaeombremeDt  des  malades  dans  Jes  Upitmx^ 
&  h  suite  de  rarioée  y  rend  le  progoostic  de  cette  mala-r 
iSft  sonvest  dëfaTOKable  ,  foneste  même,  dans  des  cas 
0D  Ton  pomrait  encore  cooserjex  de  Fespërance  si  les 
aaaibdet  ëtaîent  isolés. 

»  On  dek  regarder  comme  des  signes  dTnn  mamrab 
jppéMg»  y  iTaiMltement'  moral  au  d^But  de  la  fièrre  ^  là 
crainte  de  la  mort ,  Toubli  du  malade  pour  ses  afFaires  , 
rindîflerence  ponr  ses  paréns,  ses  amis.  Le  ]pr<^ostio 
ne  peut  qo'étre  farorable ,  an  contraire ,  lorsque  le  ma-» 
lade  conserve  toujours  Tesprar  de  reconn^er  la  santé  ^ 
lorsqnll  prend  exactement^  et  arec  confiance  y  les  re« 
nèdes  ;  que  ne  doit-on  pas  espérer ,  i  plus  forte  raison  1 
de  rénergie  d'une  ame  forte  (et  résignée  sur  Tayenir  ?  ^ 

Après  avoir  indiqué  le  prognostic  de  k  fièvre  adyna- 
mîqne  simple ,  l'Auteur  passe  à  celui  des  diverses  consr 
plicBticms  de  cette  fièvre  avec  les  autres  maladies  da 
même  ordre ,  et  les  pblegmasies.  Tout  ce  chapitre  est 
écrit  avec  beaucoup  de  sagesse  :  peut-être  seulement 
11.  6.  Houx  aurait-il  dA  renvoyer  aux  traites  de  la  va- 
liole  y  de  là  roageole  ^  etc. ,  pour  lè  prognostic  de  ces 
aaalàâes  liées  k  un  état  adjmamique. 

Le  cinquième  chapitre  n^est  qu'un  résumé  de  ce  qu^ 
m  été  dit  sur  les  causes  et  les  symptômes  de  la  fièvre 
«dynamique  simple  et  compliquée ,  dans  tes  chapitres 
précédeos*  Après  avoir  éiioncé  les  symptômes  et  Iqs 
MQses  propres  à  chaque  espèce  de  fièvi^  adynamiqùe , 
TAutem*  se  récapitule  encore  ,  et  réunit  ensemble  les 
èàuses  et  Jes  symptâraes  communs  à  Tordre  entier.  Gé 
ckqutre.  anniit  pu.  être  entièrement  supprimé  ^  ou  a« 
moins  réduit  à  quelques  pages. 

'  Là  thérapeutique  des  fièvres  adynamiques  est  le  siqet 
d^un  sixième  chapitre ,  le  plus  iriiportant  sans  doute ,  et 
en  même  temps  le  meilleur  de  tobt  l'ouvrage.  «  Il  ne  ml^ 
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|t|iS|^  rAuteur  ,vj)e  coonaitre  les  formes  variées 
pepeurent  prendre  les  maladies  ^  feur  marche^  leust 
(^rentes  temiinaisons  ;  de  savoir  les  disdn^uer  esom 
il^et  asagner  à  chacune  là  place  qui  lui  convient  dans 
ittableaii  nesologique  :  I^  poîol:  absolument  essentiel  ^ 
'^de  Us  guérir;  toutes  les  autres  connaissances  tea-» 
Intàcette  fin  ,  çt  tel  est.propreinent  le  but  de  la  tU- 
>pcoÂK]U8«  Les  médecins  anciens  étaient  telleinear 
'^''Qsdés  de  r^npo^nce,  de,  la  tbémpeittîqae  ,  qfk-eUo 
^robjet  de  l^iurs  plus  grands  travaux  y  et  la  plupai^ 
Bi  nodnnes  les  imitent  encore  à  cet  égard.  Mais  par 
le  j^tfalité  bien  déplorable ,  qui  a  plusieurs  fois  rtiuidê 
'^P^çM  de  notre  tftj  et  contrarié  ses  destinées  )su- 
'o^)  cette  science  fi  été ,  cqnme  la  ducirine  des  \ 

"■^1  en  proie  à  filltision  séduisante  des  tbéoriea^  sa 
^ge  des  nouveautés^  luix  jongleries  scanAileuses 
dttriatamsme.  » 

Apiis  avoir  pixNivé  Fudi^é  d'un<  vomidf  an  début  de 
">^e,rAuteur  chercbe  àfixer  les  idées  du  prati«- 
^  <ur  le  choix  de  ce  remède.  Eneffet,  lesimseon- 
Delà  le  tartrite  «ntimonié  dé  potasse  ;  d  autres ,  îlpé- 
^aoha;  plusîeiu^  proposent  d'associer  ces  deux  subi* 
ices. 

'  I«  tutrite  de  potasse  antimonié  consent  lorsque 
njêt  est  ixdMiste ,  quand  il  est  nécessa&e  de  débiir- 
(^r  promptement  le  ventricule ,  et  de  procurer  une 
^e  diaphorése  ,  sur^-tont  lorsqu'il  n'existe  pas  de 

ïrfïée. 

^  On  doit  se  servir  préférablement  de  Tipécacuanha 
2  les  sujets  tr&s-irritables ,  lorsqu'il  existe  du  dévoie*' 
^;  et  quand  on  vent  faire  vomir ,  plutôt  pour  aug- 
^r  l'excitation  fibriUaire  de  l'estomac ,  que  pour 
^er  les  matières  CQntenues  dans  ce  viscère* 
lËoEai  on  peut  provo^pier  la  sueur*,  faire  vomir 


sûrement  9  et  produire  même  une  excitation. génëralu 
de  tout  le  système  >  en  prescrivant  un  mélange  d'ipé- 
èacuanha  et  de  tartrite  de  potasse  andmonié  :  plu^eur 
médecins  préfèrent  cet  émédque. 
''  »  Après  l'action  dii  vomitif,  il  est  souvent  utile  d< 
feire  prendre  au  malade  une  boisson  topique ,  dans  }i 
Vue  de  réveiller  l'énergie  des  propriétés  vitales,  Plu; 
sieurs  praticiens  ^  teb  que  F.  Hoffmann  ^Franh,  Hu 
^/a/z^f,  vantent  beaucoup  cette  méthode. 

Plus  loin  TAuteur  passe  en  revu^  les  ^v(m  remè4e: 
proposés  dans  Iç  traitement  de  ces  fièvre^ ,  et  cherché  \ 
indiquer  les  circonstances  dans  lesquelles  chacun  d^eu^ 
doit  être  administré. 

ce  Les  acides  convenablement  étendus ,  susceptible 
Alors  de  produire  une  excitation,  tonique,  durable  6 
générale ,  doivent  être  prescrit^  dans,  la  fièicre  adjna 
ini{]tm  continàe  ^.lorsque  la  soif  est  intense ,  la  chaleu 
mordicante  ^  le  pouls  développé  ;  lorsque  les  q^atière 
fécales  ^  Turine ,  Thaleine ,  la  .sueur ,  exhalent  likn 
çdèur'fêtSde.  Ils  soi^t  particulièrement  indiqués  dan 
le  premier  septénaire  de  la  li'èvre,  sur- tout  cIm 
tes  {eùhes-gens  et  les  adultes  ;  en  général ,  chez  le 
sujets  où  il  existe  une  sur-excitation  évidente  du  sjs 
tème  vasculaire  sanguin^  »  On  pourrait  désirer  ici  qu 
TAuteur  eût  établi  une  distinction  entre  les  acides  vég^ 
taux  et  minéraux ,  et  indiqué,  comme  Ta  fait  Mertem 
Pépoque  de  la,  maladie  à  laquelle  les  uns  doivent  étx 
èctiplojés  préféfablement  aux  autres. 

«  Les  stimulans  sont  indiqués  dans  toutes  les  pério 
4es  de  la  maladie ,  quand  li  prostration  des  forces  ei 
/lotablè  j  même  dès  Tinvasioa  de  la  fièvre  ,  quand  lai 
fais;sement  musculaire  est  très-prononcé..  11  faut  part 
ciilièrement  les  employer  lorsque  Tembarras  gastriqii 
^  été  dissipé  par  Temploi  d'un  vomitif ,  quand  il  a^exîsl 
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iMmti-eârflCtâredeplilagafie  généiaile,  iinwtoiitsacttdèi 
■larque  ^  coDgestipa  sanguine  reis  la  tète.  Oa.  ddt. 
même  les ^Mkaikiistrerau.coinineiicemesicdè  la  éoMmâSm* 
lorsqije4'eiiibarF88.des  premières  voies  panât  dépend»i 
de  la  fittblesse  générale.  » 

Li*  Auteur  oonsidàre  le  ^pinq|iiiia  comme  Ie«tûmdaflt> 
le  pins  efficace  dans  ces  fièvres  ;  il  paraît  préfiSrer  ri»- 1 
fiision  à  toutes  les  iintres  préparatiôas.  Cest  celle,. 
âjoute^t-il  y  çèuil  âe  rapproche  davantage  de  la  poiidreç  i 
d'ailleurs  Tinfusion  fiitigue  moins  Festoanac  ;  son  «diaflii 
est  durable  et  assea  prempte* 

AussitAt  a^ràs  ie  qimupiîna,  cW  le  via  <|ue  plaekf 
il.  G.^Rtmx^  %  Parmi lei espèces  ide  vin  dont  raction! 
toni^e  est  très-intense ,  permanente ,  on  distingue  sur- 1 
toot  ceux  qid  contiexinent  une  matière  extractive^ 
comme  les  Tins  de  Bordeaux  ^  de  Bonssilion,  ém 
GrA  ve  ;  en  iin  mot  y  les  rins  que  Ton  recueille  duis  le 
Midi  de  la  France,  On  peut  également JEaire  u|age  idée. 
wm  blancs)  mais  leur  action  tonique  est,  moindre  ;  ibi 
agissent  eu  ^néral  comme  les  acides. 

Quand  on  emploie  ie  fin  comme  tonique  y  i!  ÀêsI  à'âe^ 
lH>rd  le  eoup»*  avec  deuy  tiers  ou  moitié  d*eeu  ^  rappio-: 
idier  ensuite  lès  doses.  ^  et  même  le  dbnner  pur^  suinmt 
le  degré  plus  091  moins  considérable  de  fiublesse*  U  ^^t 
nécessaire  de  se  compoiter  ainsi  y  parce  ^le  1  excitatiaii 
tonique  produite  par  ce  médicament  est  prompteetde 
Courte  durée.  Il  Saut  aroir  soin  de  n'employer  que  dea 
rins  vieux,  parce  que  le  vin  nouveau  provoque  la  flafUi». 
fence  y  les  coliques  et  même  la  diarrhée. 

L'emploi  des  autres  toniques,  celui  des.stimulans, 
tels  que  le  camphre ,  Téther  y  les  vésicatoires  y  est  très-!- 
bien  présenté ,  avec  toutes  les  circonsnmces  qui  peuvent 
nutoriser  ou  proscrire  leur  application. 

Après  nvoir  exposé  la  méthod;  curatiTe  générale.^ 
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TAutenr  présente  succeMÎremeiit  Jes^  moyens  particn^a 
Uers  de  remiédiér  à,  quelques  syœptâmes  y  tek  que  kt 
ciëphàlalgie  intense ,  les  sueurs  coltiquaSirés ,  la  diar* 
iliéeou  la  oonstipation  ^  les  héfn(»Ta^eSy  les  pârotildeft* 

il  parcourt  ensuite  les  diverse»  modifoatidns'  quéi 
dbit  subir  lé  traitement  ^  lorsque  la'fièvre  adjmamique 
se  complique  arec  quelque  autre  affection.  La  com«^ 
pltcatiim  aidynamique-ataxique ,  qui  demandait  le  plusi 
c|e  soins  I  est  aussi  celle  dontTAuteura  le  plusexacte* 
npentesEposé  le  traitement* 

Cet  article  est  terminé  par  des  ^considérations  sur  Im. 
légume  des  cônraltfscêns  :  diles  s^appliquénk  à  la  conra- 
lescence  de  toutes  les  maladies  graves ,  autant!  qii'à  1« 
fièvre  putride  en  pardcuiien 

«  Un  second  et  dernier  ardcle  de  ce  chaj^tre  est^con<# 
moré  AU  traitement  présemÈdf, 

a  Qnest&Hppé,enlisant  Tlnstoire ,  soit  des  peuples 
anciens^  soit  des  peuples  modernes  ^  de  cette  vériéé  ; 
les  fièvres  der  mannas  caraolère  ont  été  d^autant  pbiB 
tares ,  que  la  civilisation  a  été  pins  avancée.  Cest  aioM. 
que  ies  ^idémies  de  fièvre  gastit>*adynamiqué ,  do 
typhus  f  nommées  alors  improprement  pestilentielles  , 
sont  devenues  de  moins*«Ki,moms  fréquentés  /à  mesure, 
^pie  l'apiculture  a  été  plus  en  honneur  ^  k  mesure  qia^ 
les  arts  ontdavantBge  fleuri  I  è  mesure  que  l'on  a  donné 
plus  de  soin  aux  objets  de  salubrité  publique.  » 

Après  avoff  rappelé  lea  précautions  qui  empêchent 
les  fièvresde  mauvais  caractères  de  se  développer  épidé^ 
miquement ,  M.  G.  Roux  indique  les  moyens  conciliés 
poor  ânèter  la  contagion  dans  les  circonstances  oà  elle 
•e  manifeste.  Les  fiimigations  d'adde  muriatique  oxy« 
gêné  y  sont  certainement  plus  efficaces  que  les  autres  ^ 
et  doivent  être  préférées  :  les  médecins  Allemands  leur, 
ont  reproché  de  fatij^erla  poitrine  ^mais  elle»  ne  profit 
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éttkeM  gM  e£^  que  sur  un  petit  i»Mnbre  de  mâladet. 
Ces  fumigations  ^nt  sourent  employées  à  l'hApital  de 
le  Chaifté  ^  Pms ,  et  Ton  ne  remarque  pas  que  tes 
«•Wet  toossent  darwitage  qu'à  Fordmaire.  Je  me  suis 
ttiAnie'pItisîeim  fois  assuré  que  ceux  qui  se  trouvaient 
9aprè%  de  Tappareil.^  ne  toussaient  pas  plus  fréquem-^ 
ment,  quoique  quelquesHios  fussent  attaqués  de  phthi- 
i»  pulmoiiairey  et  d'autres  de  përipneumome. 

S'il  paraît  bien  démontré  que  les  fumigations  d'acide 
■lunatique  oxygéné  sont  plus  e£Bcaces  que  les  àuti-es , 
desnVmt  pas  toujours  eu  néanmoins  les  résultats  qu'on 
sMtait  flatté  d'en  obtenir  :  ainsi  M.  le  docteur  G.  RoUx 
At  les  aroir  employées  inutilement  à  Stralsund  en  1 807, 
et  i  Vienne  en  180^  Quelle  en  peut  être  la  cau^e  ? 
L'incurie  des  inflnmers^  peut^^e  /qui  ne  changeaient 
point  les  fournitures  et  la  paille  du  lit  des  sujets  qui 
a?aient  succombé  à  ces  pyrexies  I  ou  peut-être  encore 
le  renoorellement  peipétuel  des  maladies  de  mémo 


Le  septième  et  dernier  chapitre  contient  un  certain 
imnbce  d'observations  particulières ,  choisies  la  plupart 
dans  la  médecine  clinique  du  professeur  Pinel ,  et 
de  plos  y  la  description  d'une  lièvre  adynamique  conta^ 
gueuse  qui  a  régné  pendant  le  trimestre  d'été  de  l'année 
1809  y  k  Thôpital  inilitaire  de  l'Académie  Joséphine  de 
^Vienne  en  Autriche.  Les  observations  qui  ne  sont  point 
propres  à  l'Auteur ,  auraient  pu  être  seulement  indii^^ 
quées.  La  description  de  réjpidémie  est  fort  bien  tiracée  ^^ 
et  le  lit  arec  le  plus  grand  intérêt.  Elle  est  précédée  de 
quelques  considérations  sur  là  topographie  et  la  distri* 
budon  intérieure  de  cet  hôpital  ;  sur  les  phénomènes 
atoKmhériqpda  qui  ont  prêché  et  accompagné  Tépii* 

«9.  M 
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demie  ;  sur  les  alixnens  ,.les  soins  g^énux  j  anr  1m 
maladies  qvà  avaient  régné  précédemment.  , 
^  «  Ce  fut  au  commenceoient  d#  juillet  ijf»à  la  &èftm^ 
commença  à  présenter  un  ciu'actère  évidemment  xson*- 
]»gieux  ;  d'abord  dans  les  salles  où  Ton  plaçait  les  ma- 
lades le  plus  graveo^ent  affecté»,  puis  dans. les  autres 
divisions  de  FhâpitaL .  . 

»  Le  principe  contagieux  a  firappé  indistinctement 
les  malades ,  quelle  que  Itit  d'ailleurs  leur  constitution  ^ 
leur  tempérament,  et  lafitection  pour  laquelle  ils  étaient  - 
entrés  à  l'hôpital.  Je  n'ai  pas  observé  que  la  cpntagioa 
Atteignît   préférabiement  les   diarrhéi^pies.    S'ils   en 
étaient  plus  fréquemment  fnqppés  que  les  autres  ma* 
lades,  c'était  uniquement  à  raison  de  leur  séjour  conti- 
nuel dans  les  salles.  La  contagion ,  encore  légère  au 
commencement  de  juillet  dans  la.division  dont  j'étais 
xhargé ,  a  fait  de  rapides  progrès  pendant  ce  mois  ^  * 
tantôt  dans  une  salle,  tantôt  dans  une  autre,  jamait 
dans  toutes  uniformément;  parvenue  à  son  plus  haut 
degré  d'intensité,  durant  le  cours  du  mois  d'août,  elle  i| 
uû  peu  diminué  au  commencement  de  septembre.  Lés 
fièvres  gastriques  continues  et  intermittentes  légitimes,  ' 
ont  paru  succéder  dans  la  première  semaine  d'octobre  ,  * 
à  la  fièvre  adynamique  contagieuse  qui  n'a  pbint  entier  * 
rement  disparu. 

s  La  fièvre  adynamique  contagieuse  a  généralemeM. 
offert  trois  périodes  distinctes. 

».  Pour  rordioaire  elle  était  annoncée  parles  signeu 
précurseurs  suivans  :  sentiment  de  mal-aise  subit  chen  . 
Ifss  personnes  en  santé  et  les  convalescens  ;  accroiss^*^ 
ment  de  la  maladie  primitive  chez  les  sujets  déja.afEec*  . 
lés;  oéphalal^^e  irir ei i  q^elqueffm  douleur  de  toute  U$ 


^ i  perte  dé  lappetit  ;  pesanteur  dans  tous  les  mem-i 
hres  ;  tristesse  ;  sotte  d*insonciance. 

»  L'iàvasion  de  cette  fièvre  était  marquée  chez  le 
phi  jraod'nombre  dei  malades ,  par  des  frissons  légers  ; 
ehez  d'àmres ,  seulement  par  une  augmentation  de  la 
^fatienr.  Les  yeux  étaient  'brillans^  le  regard  vif  ;.en 
général  le  visage  était  animé  :  à  cette  épocjue ,  bouché 
B^wraise  p  ijualquefab  amère^le.  plus  souvent  pâteuse  ; 
Ittgue  coiiveiPle  d'un  enduit  blanc  ou  jaunâtre  »  quel* 
ipefeismnqueux;  héoiaaraigies  nasales  ;  nausées  ;  vo^ 
mitmitioDa ;  pour  l'ordinaire  ,.'Vomissemens  de  ma« 
tières  muqueuses  japnàlvei^ ,  rarement  suivis  d  un  soula« 
gam^nt  notable.)  soif  vive  ^  toux  légère ,  respifation  un 
feuaccélérée;  poqls  fréquent,  élevé,  un  peu  dur, 
dkirote  chez  plusieurs  sujets  ;  paroxysme  dans  la  soi^ 
tée;  insomnie.  Cet  état  y  qui  constitue  la  premitee  pé^ 
tiode,  dorait  quatre.,  cinq<  jours ,  et  qiielipiefois  mém# 
tout  la  {Hremier  septénaire. 

n  Ordinairement  le  sixième ,  quelquefois  seulement 
k septième  on  huitième  jour,  visage  plus  animé  ;  rou« 
geur  plus  ou  moins  foncée  de  la  conjonctive  et  des 
pommettes  ;  air  d'ivresse,  de  stupeur;  surdité  légère  ; 
délire  rarement  furieux ,  presque  touJoiM^  tranquille  ; 
i^siseries  douces  ;  somnolence  légère  ;  renouvelle 
ment  des  hémorragies  nasales;  réponses  lentes ,  tar«- 
difes,  embarrassées,  rarement  brusques ,  boucha 
sèche  ;  langue  aride  ,  gercée ,  brunfttfe  à  la  base  ;  soif 
nitense  ;  désir  extrême  des  malades  d'avoir  des  boîssooS 
Aigres  ;  respiration  moins  fréquente  ;  toux  rare  et 
Cuible  ;  météorisme  de  Tabdomen  ;  déjections  fréquent 
tes  chez  les  diarrhéiques ,  rares  ou  nulles  chez  les 
sntres  malades;  urine  foncée  en  couleur;  bas-ventre 
doulgiireiix  au  toucher  ;  chaleur  esses  vive^  mordis 


èante  chez  quelques  sujets  ;  coucher  ev  sapînatioil  t 
pouls  moins  fréquent,  faible  p  apparition  sur  la  poitrine 
et  Tabdomen  de  petites  macules  analogues  k  la  mi- 
liaire  ;.  éruption  chez  certains  malades  de  .taches  loli* 
0eàtres ,  purpurines ,  sur  différens  poi|its  du  coipf» 

s>  Quelquefois  le  neuvième,  phis  souvent  le  dixtèmii 
jour ,  disparition  de  la  rougeur  dés  pommettes  et  de  là 
conjonctive  ;  affaissement  des  saillies  musculaires  de  là 
fiièé  ;  regard  fixe  et  languissant  ;  décdknpbsrtioti  dei 
traits,  du  visage  ;  trouble  dans  les  idées  ;  somnolénfeé 
profonde  ;  surdité  absolue  ;  langue  sèche ,  bnme ,  rare^ 
ment  noire,  plus  rarement  couverte  d*ime  croilté  fidi* 
gineuse  ;  réponses  difficiles ,  mal-artklulées;  apparilSoià 
chez  quelques  sujets  ^  d^une  parotide ,  trèt*raremént 
^e  deux  ;  déjections  alviûes  inVolotitaires ,  fréquente^ 
«ur-toutefaez  les  diÉrrhéiquea,  fiMAes;  poub  fiublcy 
lent,  petit,  profond;  apparitloQ  de  p^técfaies , ^é 
sugillations  ;  formation  d*une  ou  de  phirieuk^â  escart^eë 
gangreneuses  au  oocoix,  au  trochanter^  rarement  |k 
.une  autre  partie.  Cet  ét|it ,  qui  forme  la  seconde  pé^ 
riode ,  s'étendait  quelquefois  jusqu'au  treizième  jour. 

»  A  cette  époque,  rémis«on  ou  accroissement  de^ 
s}rmpt6mas.  Dans  le  premier  cas ,  altération  moindre 
des  traits  de  la  face  ;  vue  moins  abattue,  plus  réglée.; 
disparition  de  la  somnolence,  mais  continuation  de  Ifi 
mirdité  qui  diminue  successivement;  légère  humidité 
de  la  langue  ;  chùfe  de  1  enduit  foligineux;  articulation 
plus  nette  ,  plus  forte  ,.plus  prompte  des  sons  ;  expec^» 
toration  d^un  mucus  épais ,  blanc  ^  opaque  ;  respiration 
Ijbre ,  aisée  ;  déjections  alvines ,  moulées ,  moins  fré^ 
quentes  chez  les  diarrhéiques;  ventre  souple  ;  chaleur 
uniformément  douce;  pouU  plus  dévelpppé^  é^î  ; 
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kMQikieil  de  courte  durée ,  mais  paisible  ;  retour  dé 
fappétit  et  des  forôes  ;  apyrexie. 

»  Lorsque  la  maladie  devait  être  funeste ,  pàleiir  et 
déooo^Hïsitkm  extrême  des  traits  du  Visage  ;  yeux  ter- 
nés, fixes)  face  hippocratique  chez  les  diarrhëiques } 
luille  dureté  de  l'ouïe  ou  sutdité  légère  ;  bouche  béante , 
impossibilité  de  tirer  la  langue  ou  d  articulet  les  sons'; 
ons.aigiia;  d^lutitioa  difficile  ou  impossible;  respira- 
tion laborieuse ,  entrencoupée ,  souvent  très-lente  j 
abdomen  sensible ,  souvent  très-météorisé  ;  refroidisse- 
ment des  membres  et  des  ailes  du  nez;  pouls  petit, 
profond  >  intermittent  ou  très-vite  ;  taches  gatigre- 
neuses ,  disposées  quelquefois  sous  la  forme  de  large» 
sônes ,  d^s  différentes  régions  du  corps ,  ou  compre- 
nant tout  un  membre  )  d'un  gris  centré  ou  boiràtre  ;, 
vilement  léger  j  aphonie  j  mouvemens .  convùlsifs  ira^ 
R&;  mort» 

"9  La  fièvre  adjmainique  contagieuse'  a  fait  peu  de 
victimes,  quoiqu'elle  fût  très-grave  ;  en  efifet,  continue 
TAuteur ,  je  trouve  dans  mon  nécrologe  qu  il  n  a  péri 
91  un  vingtième  des  personnes  qui  en  ont  été  affectées.  » 

M.  le  docteur  G.  Roux  expose  ensuite  le  traitement 
^nil  a  employé  avec  un  succès  presque  prodigieux 
^Mis  cette  épidémie.  C'est  l'application  des  moyens  gé- 
néraux qu'il  a  présentés  dans  un  autre  chapitre  ;  tout 
ce  qui  concerne  ôette  épidémie  est  parfaitement  bie^ 
àècrit,  et  ne  laisse  rien  à  désirer. 

Le  style  de  cet  ouvrage  est  généralement  clair  ,  un 
peu  négligé  dans  beaucoup  d  endroits  ,  très-soigné 
«ans  plusieurs  autres.  On  pourrait  reprocher  à  l'Auteur 
d'employer  souvent  des  expressions  inusitées ,  et  d'ac- 
corder un  peu  trop  facilement  le  droit  de  bourgeoisie, 
â  des  mots  dont  le  Ungàffi  médical  n'a  pas  un  besoin 
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évident^  Où  doit  pardapner  çe#  incoiTeetioDs  k  un 
homme  qui  écrit  au  milieu  des  camps ,  et  dont  TouTrage 
est  imprimé  bien  loin  du  lieu  oii  se  trouve  TAuteur. 

Nous  ayons  jugé  ce  livre  arec  sévérité  ;  plusieurs 
points  de  Tbistoire  des  fièvres  adynamiques  ^nt  si  bien 
présentés,  qu'on  ne  permet  point  à  1* Auteur  de  s'être 
înontré  inférieur  à  lui-même  dfins  d'autres  endroits» 
Nous  deyons  encore  à  la  justice  de  dira  ^  que  nou^ 
avons  indiqué  presque  toutes  les  inoorrefitions  qàe  nous 
avons  reconnues ,  et  que  uops  avpns  été  forcés  d'omet-» 
tre  dans  cette  analyse  beaucoup  de  bonnes  ohoses  qui 
n'échapperont  point  aux  lecteurs.  M.  Q»  Maux  nm 
pourra  d'ailleurs  s'ep^pêcher  de  reconnaître ,  par  Té- 
tendue  de  cet  extn^it  y  Tintérét  que  nous  a  inspiré  son 
ouvrage,  et  1  estime  particulière  que  nous  avons  pour 
ses  talens  ef  son  zèle. 
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DU  PIED  CONSIDERE  DAIV8  LES  AKIMAUX  DOMESTIQUES  , 

Contenant  son  anatomfe,  ses  difformités  ,  ses  mala^ 
dies ,  et  dans  lequel  se  trouvent  exposés  les  opéra" 
lions  et  le  traitement  de  chaque  c^/fection ,  ainsi 
que  les  dif^rentes  sortes  de  ferrures  qui  leur  sont 
applicables  ,^ avec  figures;  par  J.  Gir^rcl^  direc-^ 
teur-adjoint,  professeur  à  l  Ecole  Impérialei  Fété^ 

'  rbialre  d^Alfort ,  membre  de  la  Société  d'/égricuU- 
ture  du  département  de  la  Seifie ,  correspond(int 

'  des  Sociétés  de  P Ecole  Je  Médecin^  et  Philoma^ 
tique  de  Paris  ;  de  r^ca^émiç  des  Sciences  ^ 
Belles^Lettres  et  Arts  de  Turin* 

Paris,  i8i3.  In^.^  de  288  pages ,  et  six  pluches  déye- 

loppées(i). 

Lb)  animaux  qui  travâiUeat  beaucoup ,  qui  charrient 
Od  qai  portent  $ur  le  pa^ë  y  dans  les  chemins  durs  et 
caillouteux^  ou  l)i^idqs,  sont  sujets  à  une  foula  dW- 
jcidens  aux  pieds /y  éprouvent  des  maladies  plus  ou 
maobÉ^  graves,  auxquelles  viennent  se  joindre,  pour 
quelques-uns  d'entr  eux ,  celles  qui  sont  le  résultat  de  là 
mauvaise  ferrure ,  et  de  Tignorance  de  la  plupait  des 
inarëchaux  ,  dans  les  campagnes  sur-tont. 

Le  cheval ,  dans  les  grandes  villes ,  dans  les  corps  dô 
cavalerie ,  dans  les  charrois ,  7  est  le  plus  exposé  de 


(1}  Extrait  fait  par  M. 
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tous  ;  a  celui  qui  est  destiné  aux  travaux  de  ragricolturé  f 
en  està-peu-près  exempt,  s*il  en  est  moins  fortement  ai« 
facté ,  ou  plus  promptement  guéri ,  c'est  encore  un 
bienfait  à  ajouter  à  tous  ceux  que  Ton  doit  à  cette 
science  réparatrice  et  conservatrice* 

Les  bonnes  ou  mauvaises  qualités  du  pied  dans  cet 
animal  ;  sa  conformation ,  ses  défectuosités ,  sont  très^ 
importantes  à  connaître  et  à  considérer  pour  l'emploi 
auquel  on  le  destine  ;  Xénophon  a  déjà  observé,  il  y  a 
long-temps.,  qu'un  cheval  ne  sera  jamais  solide  s'il 
pèche  par  les  pieds  (i).  Bourgelat  a  répété  de  nos  jour» 
que  le  choix  de  celui  de  guerre  n'a  que  trop  souvent 
coûté  la  vie  au  cavalier  qui  l'a  fait  imprudemment  et 
sans  lumières  (2). 

Mais  à  répoque  de  Xénophon ,  si  les  mauvais  mare-* 
chaux  ne  venaient  pas  ajouter  aux  altérations  naturelles 
ou  acquises  des  pieds ,  les  bons  ne  remédiaient  pas  non 
plus  à  un  grand  nombre  de  ces  altérations  ;  et  si  on 
avait  des  moyens  de  fortifier  ^  de  conserver  la  corne  } 
la  ferrure  n'existait  pas  alors  ;  on  chaussait  bien  les 
chevaux  et  les  mulets  dans  quelques  circonstances  par* 
ticuUères;  mais  Fart  d'attacher  les  fers  sous  les  pieds , 
avec  des  doux  implantés  dans  l'ongle ,  n'était  pas*  en* 
cave  ponnu;  on  ne  comptait  point  parmi  les  vétéii^ 
naires ,  des  Lafosse ,  des  Bourgelat  et  des  Chaben  > 
qui  ont  fait  faire  de  si  grands  progrès  à  cette  paitie  dm 
la  science,  dans  le  dernier  siècle* 


i««k*i 


(1)  OEuvres  de  Xénophon,  traduites  pdr  GaiL'Pms  \ 
sn'Sj  2/2-4.",  tome  1  ,  pag,  2o3.  Traité  d'6quitation« 

(2)  Elémens  de  Part  \éLcnnaire  ;  Traité  de  la  cdnfbr-*^ 
mation  extérieure  du  cheval ,  etc.  5  sixième  édition.  Paris^ 
1808  §  //1-8.0,  page  280* 
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Le  pîed  exige  donc  une  étude  approfondie  ;  il  ne  suf- 
fie  pas  d'avoir  one  idée,  dé  la^8tnictitt>e  organique ,  et 
de  ccmnaître  la  nature ,  Tordre  et  rarrangement  parti- 
culier de  toutes  les  parties  qui  le  composent ,  il  faut 
enoOTe  se  pënëtrer  iotimement  du  rapport  de  ces  par- 
ties entr^eUès ,  de  leurs  attions  diverses ,  des  pbéno- 
mteea  qui  ^a  résultent  pour  la  percussion ,  et  savoir 
calculer  aussi  tous  les  chatigeniens  qu'elles  sont  suscep- 
tibles d'éprouver  par  le  résultat  de Tappui ,  du  choc  et 
de  la  réaction  des  corps  extériears  sur  lesquels  Panimat 
riiarclie.  Ajasi ,  l'étude  dés  mathématiques  ^  de  la  géo- 
métrie et  de  la  méduiique ,  n'est  point  étrangère  à  Fart 
du  maréchal ,  et  ddt  hÂter  les  progrès  qui  tendent  à  le 
porter  &  sa  perfection. 

Ces  considérations  ont  déterminé  M.  Girard  à  pas- 
ser en  revue  les  principaux  hippiatres  qui  se  sont  occu- 
pés du  pied  du  cheval ,  et  ce  qu'il  en  a  dit  lui-même  dans 
son  jânatomie  des  animauào  domestiques ,  ouvrage  en 
deux  volumes //i-8,^  y  offert  à  la  classe  en  1807  ;  à  y 
ajouter  ee  qui  est  relatif  au  pied  des  autres  animaux  do- 
mestiquef  y  même  des  oiseaux  de  basse-cour;  ce  que 
ses  écndee  et  son  expérience ,  ainsi  que  celle  de  quel-* 
^es  vétérinaires  auxquels  il  se  plâit  à  rendre  justice , 
ki  ont  appris  sur  les  alfiections  morbides  dô  cette  par- 
tie,  et  à  former  du  tout  l'ensemble  pratique  dont  je 
#ends  compte  aujourd'hui. 

II  a  divisé  son  ouvrage  en  trois  parties. 

La  première  renferme  Tanatomie  du  pied  à\\  cheval 
^*il  a  pris  pour  tipe  de  comparaison  ;  elle  est  divisée 
en  six  paragraphes ,  dans  lesqueb  M.  Girard  décrit 
successivement  la  structure  organique  de  toutes  les 
parties  qui  composent  le  pied. 
'  La  dénxième  partie  traite  des  difformités  et  des  alté- 
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mta&s  Dalurelles  et  accideiiSelIes  dà  pied;*'  eDe  éit 
£riaée  en  de.i^x  «irlicles  ;  le  prenniar  comprend  l^' 
▼ice&  et  les  défectuosités  naturels,  qui  aontau  nombre. 
de  Tingt-un^  plusieurs  de  ce»  défectuosités  sont  le  r^> 
nitat  de  la  domesticité  ^  du  trav^ijl  j;  qu  de  la  mauvaise 
ferrure  ^  mais  elles  ne  se  forment  <{i]e  lentement  »  et  né  ; 
penrait  çtre  considérées  comcne  dies  maladies  propre-*: 
■lem  dites.  Les  autres  sont  le  résultat  de  la  mauraisev 
CQhforma|îûn  des  parties  supérieures,  ou  du  piedhiM 
même.  Presque  toutes  peuvent  être  diminuées ,  eo^hri- 
gées  OH  gMéries.  par  une  feinire  convei^id  (fâ  melc 
Tammal  dans  le  cas  de  continuer  à  rendçe  service ,  et 
tf.  éT/Vârdf  indique  cette  ferrure*.  .» 

Le  deuxième  article  de  cette  seconde  pcotie  ^  com-*'^ 
prend  les  maladies  du  pied;  il  est  divisé  en  trois  pdra<« 
grapltes^  précédés  de  consîdératiops  générales  sur  le». 
causes  et  la  nature  de  ces  maladies ,  sur  les  opératiojlis 
ft  sur  les  soins  qu*eUes  exigent.  Le  premier  paragtaphe^ 
tiaite  des  maladies  du  paturon  et'  de  la  couronne  f  par-s 
ttés  placéesau-dessus  du  pied  ^.situation  dont  Funed'ellés. 
p.  tiré  sa  dénomination  :  ces  maladies  sont  au  nombre  dô: 
çnze.  Le,  second paragiraphe  j^aite  des  maiadie$  parti- 
ci)Iièresaupied|  ou  à  touteis  }es,  parties  qui  le  compo^ 
sent  ;.i|  y,  ^.A  vingt^cinq.  I^e .^ troisième  comprend 
celles  qui  spnt  causées  par  la  feirure-,  ou  plutik  >par  la 
mal-adresse' ou  Fignorance  du  maréchal;  elles  soot  au. 
nombre  de  dix.  M.  Girard  indiqua  non*-seulefii^ptles 
moyens  de  les  prévenir  et  d'y  remédier,  mais  encore  la 
ferrure^  nécessaire ,  soit  pendant  le  traitement  pouc 
maintenir  l'appareil  ou  faciliter  le  soutien  de  Tanimal , 
soit  après,  la  guérison  pour,  en  tirer  plus  promptement 
service. 

La  tcoisième  partie  comprend  les  différences  mit 
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ftéêénte:  le  pied  dès'  autres  anioianx  dcimesd^tiet ,  côtûr 
faâté  à  celui  du  obérai,  tel  que  le  bœufy  le  «dotoQ,  le 
{NirCyle  chien ^  le  chat ^  et  les  biseaux  domesdcfoek 
L'Auteur  a  suivi  la  même  marche  que  dans  les  deux 
premières  parties ,  en  y  renvoyant  pour  ee  quiestoom* 
munàtoi^. 

.  Des  m  planches  qui  terminent  Touvra^ ,  les  demt 
premières  contiennent ,  en  dix  figures ,  toute  l'aBatoviâi^ 
du  pied  du  cheval  ;  la  troisième  représente  vingt-eepC 
fersproprespôur  différens  piedsdéfectueux^oupourplô* 
•ieuÉs  maladies  ;  la  quatrième  montre ,  en  cinq  figures , 
Fanatomie  du  pied  du  bœuf  et  du  mouton  ;  la  cinquîèjney 
en  six  figures ,  le  pied  du  porc ,  du  chien  et  du  chat  ;  eC 
la  sixième ,  six  pattes  d'oiseaux  domestiques.  Toute» 
ont  été  dessinées  d'après  les  pièces  disséquées  ou  natu- 
relles ;  cinq  sont  dues  à  deux  élèves  de  TEcole  ;  et  il 
doit  être  aussi  agréable  pour  M.  Girard,  qu 'encoura- 
geant pour  les  jeunes-gens ,  de  voir  les  disciples  coopé- 
rer avec  leurs  maîtres  aux  progrès  de  la  sc}ence. 

L'ouvrage  de  M.  Girard  est  susceptible  d'améliota* 
fation.  On  ne  doit  pas  le  dissimuler ,  il  a  passé  légère- 
ment sur  quelques  points  ;  il  en  a  négligé  ou  omis  quel- 
^pies  autres.  Il  n'a  dit  qu'un  mot  de  la  boiterie ,  ou  clau- 
dication j  due  à  divers  accidens  du  pied^  dont  la  causo 
est  quelquefois  très-difficile  à  reconnaître,  et  dont  la 
disparition  fait  tant  d'honneur  au  maréchal  qui  l'a  décou- 
verte, et  qui  j  a  remédié  par  une  ferrure  convena-> 
Ue.  Il  n'a  point  parlé  du  manuel  des  opérations  ;  il  s'est 
borné  à  indiquer  celles  qu'il  croit  convenables  de  prati- 
quer :  quelques  maladies  étaient  susceptibles  de  plus 
de  développement  qu'il  ne  leur  en  a  donné  ;  mais ,  ea 
somme  ,  c'est  un  ouvrage  tout  entier  de  pratique ,  au« 
fflielTAjiMur  w  o^anquera  pas  de  fieûre  p  dans  de  doih 
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e^Xf  il  saim  «ttilé  aiix  élèves  des  Ecoles  Yiténàaireê]^ 
dont  U  ftbr^en  les  études  f  bien  plus  utile  encore  amc 
0Uurécbanx  qui  n  en  ont  pas  fait ,  et  qui  y  troureront  d* 
JbQnoes  'tèglët  de  conduite  y  ainsi  qii^aux  propriétaires 
qu'il  mettra  k  portée  de  mieux  consenrer  leurs  am*« 
mailXi  et  de  juger  par  eux -014816$  s'ils  font  biei% 
jdêÊMààié 
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OOMXSNCBMBMT   OB  JUILLET    JUSQIT  AU  PABMIBR  DE-; 
CEVBRE  1810; 

Par  BL  Mjlsnoit  ^  mëdecin  de  l'armée  da  Catalogue; . 

(  Article  communiqué  par  M.  le  Baron  Djtà 
Gejstxttss  ,  premier  médecin  des  armées.  ) 

PouBL  mettre  de  Tordre  dans  mes  idées ,  je 
dois  apprécier  les  causes  topographiques  qui  ^ 
ooacarremment  avec  celles  qui  sont  particu- 
lières à  Tétat  militaire  ,  put  altéré  la  santé  du 
soldat  ;  je  donnerai  le  tableau  da  mouyeoieiit 
général  de  nos  hôpitaux,  durant  tout  cet  es* 
pace  de  temps  ,  mois  par  mois  ^  nation  par  na-' 
tien  9  en  cherchant  la  raispn  des  différences 
que  ces  considérations  y  font  remarquer.  Je 
classerai  les  maladies  par  genre ,  et  suivant 
leur  proportion  respçctire  avec  desobserya^ 
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tioils  générales  touchant  '  leur  nature ,  \oi£i 
marche ,  leur. traitement  et  leur  terminaison  j 
enfin  j  je  dirai  jusqu'à ^uel  point  les  réglemenc 
concernant  les  hôpitaux  militaires^  ont  été 
•  observés  clans  ceux  de  Figuières. 

I.  La  Catalogne  ,  ec  en  particulier  le, Latxi* 
pourdan  ,  présentent  un  pays  montueuz  et  dea 
6ites  très-pittoresques;  quelques,  montagnes 
sont  boisées,  les  autres  nues,  toutes  d'un  ac- 
cès diffîcile  ;  il  y  a  dès  coteaux  chargés  de  vi^ 
gnobles  et  d'oUviors,  des  vallées  et  des  plaines 
fertiles.  Pendant  là  paix ,  le  commerce  est  trda- 
actii'dans  cette  province  maritime  ,  limitropbe 
de  la  France,  et  doot  leahabitans  ont  toujours 
été  très-industrieux.  £nHn,  si  les  Catalans  ^  en 
fiénéral  ^  sont  bons  ,  iraocs  »  loyaux,  quelque-- 
tois  même  généreux ,  ils  sont  aus^  iort  souvent 
fiers ,  obstinés  et  vindicatifs.  ^ 

Les  productions  du  soi  et  de  l'industrie  n*oht 

1*amais  aufH  à  la  consomibation  de.la.Cate- 
ogné  ;  il  fallait,  pour  alimenter  sa  popula- 
tion ,  qui  s'élevait  à  plus  d'un  million  d'kabH; 
t£^s,  toutes  les  ressources  du  comoxerce  e^ 
dès  arts. 

Dans  aucun  pays  ,  peut-être ,  les  variations 
A0  Ja  température  atmosphérique  ne  sont  ni  si 
iï*équentes ,  ni  si  opposées.  Le  froid  y  serait  à 
peine  sensible ,  si  le  vent  du  nord  ne  soufiiaic 
souvent  et  avec  violence.  Les  vents  de  l'est  et 
4u  sud  n'y  sont  pas  rares  :  en  été ,  ils  apportent 
la  fraîcheur,  la  salubrité,  en  modérant  les* 
chaleurs  :  çelles*ci  sont  d'ailleurs  rarement  ex- 
cessives ,  à  cause  :dés  brises  de  mer,  et  parce* 
^ue. iesolest  élevé  et  montagneux;  en  hiver 
#ur-tout ,  et.  au  printemps  ,  les  pluies  sont  de' 
Joqgue  durée  ;  et  comme  Içs  vallées  et  les  plal* 
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Iles  ont  peu  d'étendue  ,  et  qoe  les  rivières  ,  ou 
pour  mieux  dire  les  torrens"  qui  les  traversent  ^ 
tombent'  immédiatement  des  montagnes  voi- 
sines qmi  les  embrassent  au  loin  ,  ces  rivières 
sont  à  sec  pendant  Tété  ,  ou  débordent  à  }a 
moindre  crue  d'eau  ;  telles  sont  les  raisons 
pour   lesquelles  certaines   plaines,   d'ailleurs 
iertiies  en  grains ,  manquent  de  bois  et  d'eau 
potable  y   tandis   que  d'antres   sont    maréca* 
genses,  couvertes  le.raaiiti  de  brouillards  ,  et 
de  rosées  abondantes  dans  toutes  les  saisons; 
((n'on  y  trouve  l'eau  presque  ii  la  surface  du 
terrain,  des   lacs   et   des   étangs;  des  fossés 
bourbeux  dans  lesquels  croupissent  et  se  dé- 
cumposexit  des  matières  animales  et  végétales  : 
voilà  pourquoi  aussi  les  habitans  de  la  partie 
montagneuse  de  cette  province ,  jouissent  en 
général  d'une  santé  robuste,  ou  ne  sotU  sujets 
qoaux  maladies  inflammatoires,  catarrhaleset 
lymphatiques  ;   tandis    que  les   habitens   des 
plaines  votent  régner  parmi  eux  les  maladies 
^i  tiennent  à  la  réunion  de  la  chaleur  et  de 
l'bnmidité  ,  ou  celle*  qu'on  retrouve  toujours 
^ns  les  pays  bas  et  marécageux,  telles  que 
les  fièvres    intermittentes  et   rémittentes  de 
mauvais  caractère ,  etc. 
•Maintenant  qu'on  se  représenta  ce  m^me 
pays  dépeuplé ,;  et  privé  en  grandç  partie  des 
ressources  cjue  lui  fournissaient  à-la- fois  Pagri* 
CDiture,  le  comme>*ce,  Tindustrie  et  les  arts. 
Ses  habitans,  la  plupart  en  révolte  ouverte, 
^  te  reste  peu  affectionné  ;  un  pays  hérissé  de 
positions  militaires  ,  Coupé  par  des  gorges  et 
des  défilés  f  l'armée  obligée  (le  tirer  presque 
tons  ses  vivres   d.^  France  |  par  des  C?:>nvois 
loarnaliers  qui  nécessitent  des  escortes  nom- 
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breuses;  le  soldat,  après  les  chaleurs  et  les  fa- 
tigues da  jour ,  couchant  dans  des  casemates  f 
dans  des  maisons  en  ruine ^  sans  a.bri,  et  sur 
)ë  sol  nu,  souvent  sur  pied  la  nuit  comme  le 
jour,  à  cause  du  voisinage  de  rennemi,  et  on 
sera  surpris  que  les  maladies  qui  doivent  résnl* 
ter  de  tant   de   circonstances   défavorables  , 
Jti*aient  été  ni  plus  nombreuses ,  ni  plusgra res, 
d'autant  plus  que  les  troupes  destinées  à  gar- 
der les  derrières ,  et  à  défendre  Girone  et  son 
territoire,  suffisaient  à  peine,  et  étaient  com- 
posées en  partie  d'étrangers  qui  n'ont  pu  en« 
core  s'acclimater*   Toutes  ces  circonstances 
acquerront  un  plus  haut  degré  d'intérêt ,   si 
on  considère  que  les  établisseuiens  de  Figuières 
ont  toujours  été  avec  ceux  de  Girone  les  pins 
ibrts  de  l'armée,  et  que  le  tableau  qui  ^it 
Comprend  les  cinq  mois  de  Tannée  les  plcis  fé- 
conds en  maladies. 

La  température  de  l'air  a  été  presque  tou- 
jours chaude  et  sèche  pendant  les  mois  de 
juillet  5  août  et  septembre  ,  mais  l'atmosphère 
a  été  balayée  à  divers  intervalles  par  des 
enrages  violens  et  des  pluies  abondantes  qui 
ont  diminué  l'intensité  des  chaleurs ,  réprimé 
et  corrigé  les  exhalaisons  malfaisantes;  l'au- 
tomne  a  été  un  second  et  beau  printemps. 
Cette  constitution  de  l'air  s'est  prolongée  jus* 
qu'à  )a  fin  de  décembre ,  et  les  pluies  si  fré- 
quentes dans  ce  pays  n'ont  pas  encore  eu  lieu 
depuis  l'été. 

Les  vents  et  le  froid  ont  été  plus  que  mode- 
rés,  ce  qui  est  d'autant  plus  étonnant  que 
dans  cette  province  le  climat  est  très*incons- 
tsnt  ;  souvent  les  quatre  saisons  se  succèdent  f 
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et  se  font  ftemir  dans  tingt-q^atre  Iieviras^^t 
€e  n'est  paa  sans  raisoh  ^ne  les  kabitans  eut 
une  toiletta  pour  ^chaque  partie  du  font,  et 
que  lea  manteatix  font  partie  de  lettr  costmoie 
en  été  comme  en  hiver. 

L'arrondissement  de  Figeières  a  fonrm  toaa 
les  malades  entrés  par  billet^  car  cens  emrée 
par  évacoation  nous  sont  Tenns  des  hâpitauik 
de  Gironc ,  qni  les  ont  reqviB  immédiatement 
de  l'armée  pro|Nrement  dite  f  de  la  garnison 
de  Girone ,  d'Hostalricb  y  et  des  antres  pointa 
circonroSsins.  A  défaut  des  rense^nemena 
pina  positifs  >  je  crois  qoe  le  nombre  des  Alle« 
mands ,  on  confédérés  dn  Rhin ,  stationnéa 
dana  l'arrondissement  de  Figutérea ,  ft  Roses  ^ 
la  Biabal  y  etc. ,  n'a  point  excédé  quatre  mille 
dorant  les  trois  premiers  mois^  et  ce  nombre 
s'est  rédnit  presqne  àrien  dans  les  rooia  aai vansi 
U  n*y  a  {amais  eu  plus  de  denx  mille  Italiens  ^ 
dont  mille  Napolitains;  qoant  aux  troupes 
francises ,  leur  nombre  a  varié  suivant  le^ 
époques  y  mais  j'estime  que  nous  n'avons  ja-«^ 
mma  e«i  pour  notre  défense  au-delà  de  quinze 
cents  Françaîa«  Il  est  vrai  qti^  }e  ne  fais  point 
entrer  dans  ce  calcul  les  troupes  qui  n'ont  fait 
que  passer  :  celles-ci  étant  frafehes ,  nf ont  laissé 

2 ne  très-peu  de  maWes,  si  ce  n'est  quelque» 
lessés  vers  la  fin.  Mais  on  cessera  d'être 
étonné  qoe  des  corps  si&ibles  aient  fourni  tant 
de  malaoes  y  en  considérant  que  lea  mêmec'  In- 
dividus Tout  étéplusienrafoiéy  et  qne  pluaienra 
d'entr'eun  ne  pouvant  se  rétabKr  au  dépdc  de 
copvalescence »  ou  ans  divers  dépota»  éprou- 
vaient des  rechfttea  et  rentraient  a  l'hâplfa.! 
U.  Il  réstdte  dei  tableauit  joints  à  ce  iné« 


noire  (i)'^  que  durant  les  cinq  mois  qui  vien* 
tient  de  s'écouler ,  nous  ayons  eu  a  traiter 
dans  nos  hôpitaux  13,371  malades  ^  dont  1^106 
8ont  morts  ^  de  sorte  que  la.  mort#lité  a  été 
dans  la  proportion  d'an  sur  douze*  Il  en  résulte 
aussi  que  les  malades  sont  devenus  plus  nom'* 
breaxy  à  mesure  que  les  chaleurs  ont  aug*- 
snenté^  et  à  raison  des  nombreuses  évacua^ 
tions  que  nous  avons  reçues  le^  trois  premiers 
mois  ;  à  raison  aussi  de  Tiniluence  des  locali** 
tés  qui  9  dans  cette  saison  ^  sont  reconnues  per- 
nicieuses même  pour  les  indigènes  :  par  des 
raisons  contraires  y  les  maladies  ont  paru  di- 
minuer ensuite  ;  les  chaleurs  ont  •  été.  moina 
fortes  ;  on  n'a  plus  évacué  sur  nos  h^itaux* 
Le  corps  d'armée  sous  les  ordres  de  Son  £xc« 
le  maréchal  duc  de  Tarente,  s'est  éloigné-: 
enfin  les  corps  qui  nous  donnaient  des  mala- 
des ont  été  affaiblis.  <  ,  < 
On  remarquera  qu'il  est  entré  -  beaucoup 

Jilus  de  malades  par  billet  que  par  évacuation  : 
es  troupes  françaises  qui  composaient  Ja gar- 
nison de  Fijguières  y  ont  beaucoup  soufiërt  de- 
puis la  nuit  du  la  au  i3  août^  parce  que  la 
crainte  d'une  seconde  attaque ,  et  la  nécessite 
d'escorter  les  convois  de  France  à  Girone^  les 
obligeaient  à  être  sur  pied  nuit  et  îour  ;  aussi 
la  mortalité  a  enlevé  le  onzième  de  ces  mala- 
des; les  cuirassiers  qui^  après  un  service  très- 
pénible,  couchaient  dans  lea  écuries  souter- 
raines humides  et  froides  du  fort,  ont  presque 
tous  été  attaqués  de  ilux  de  ventre:  qui  en  ont 


(i)  La  forme  de  ce  Journal  nous  a  forcé  dq  suppri- 
mer ces  tableaux. 


frit  périr' le  plus  grand  nombre /sur-totit  daita 
le  mois  de  novembre.  Les  canoniers  qui  ont 
aé}oarné  au  fort  de  Figuières  ou  à  Roses  ^  oM 
donné  Heu  à  la  même  observation. 

Mais  les  troupes  confédérées  allemandes 
qui  étaient  stationnées  à  Bascara^  à  Roses  y 
sur  les  bords  de  la  mer,  et  dans  un  pay^ 
marécageux  et  mal -sain ,  ont  été  )es  plus  mat 
traitées.  Tout  ce  qui  restait  de  la  division  Wes-^ 
phalienne ,  s'est  tondu  dans  nos  hôpitaux;  on 
a  même  remarqué  que  ces  troupes  étaient  pioa 
sujettes  aux  maladies  ,  et  guérissaient  moins 
bien  que  les  troupes  de  Wurtzbourg  et  de  Berg 
qui  ont  fait  un  service  plus  actif. 

Il  m'a  paru  aussi  que  leur  moral  était  plus 
affecté.  Sous  ce  rapport^  les  Saxons  ont  evi 
avec  eux  plusieurs  traits  de  ressemblance.  Ce- 
pendant il' n'est  mort  que  le  dixième  de  ces 
malades  ;  il  est  vrai  qu'il  a  été  évacué  beau- 
coup d'Allemands  sur  Perpignan ,  autant  poul^ 
condescendre  à  leur  désir  qu^afin  de  conserver 
à  l'armée  un  plu$  grand  nombre  de  Français 
et  d'Italiens  qui  résistent  davantage,  sont  plu^»' 
tdt  rétablis  et  plus  utiles. 
'    £n  général  on  a  pu  se  convaincre  de  Tin- 
fluence  du  coucher  sur  la  santé  des  militaires;* 
il  est  avantageux  que  le  soldat  soit  exercé  ,  et 
kuême  il  supporterah  les  fatigues  d'un  service 
extraordinaire,  s'il   pouvait  se  déshabiller  kl 
•nuit,   et  coucher  dans  des  lits,  à   l'abri  dis 
froid  et  de  Thumidué,  mais  nos  éoldats  éxcé» 
dés  des  fatigues  du  jour,  oyl  veillaient  pendant 
4a  nuit ,  ou  prenaient  quelquesri^stans  de  repos 
sur  un  sol  nu,  habillés  et  sans  abri.  Aussi  lés 
Italiens ,  dont  les  régiméns  formant^  la  divisioif 
du  généra)  Pihc,  qui  avaient viekr'  dépôt  au 
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foTtf  et  qni^  par  conséquent  ^  en  habitaient 
les  casernea.  casematées  j  ont  presnue  tous,  été 
Qialacle6^  et  &  diverses  reprises  9  daqtant.plua 

tt*ils  sortaiejat  pour  la  plupart  des,  hôpitaux. 

nr  21207  Italiens  malodîies  y  il  en  est  mort  i5^  , 
Qu  le  treizième.  Ceperidaxit  leur  service  au  fort 
B  été  peu  pénible }  ces  troopos  sont  plus  accli* 
Biatées  f  et  elles  comptent  moins  de  jeunes  gène 
dans  leurs  rangs. 

Les  Napolitains  9  pendant  le  séjour  de  courte 
durée  qu^ils  ont  fait  à  Ro^es  et  au  fort  de  Fi- 
guières  f  où  est  établi  le  dépôt  de  leurs  régi* 
mens  y  nous  ont  donné  beaucoup  de  malades ^ 
mais  la  plupart  vénériens  OB.  galeuB  9  ou  atta^ 
qués  de  maladies  Jtirès-légireSy  ce  qui  explique 
suffisamment  pouKquoi  il  y  a  eu  si  peu  de  mor- 
talité parmi  eux.  Ainsi  ^  toutes  choses  égales 
dérailleurs,  le  nombre  dea malades  pendant  les 
cinq  derniers  mois  dont  il  s'agit ,  a  été  moin*» 
dre  que  Tannée  dernière  à  cette  même  époque* 
La  mortalité  a  été  moindre  atissi  f  puisqu  elle 
a  été  aux  malades  traités  de  qu'est  1  à  12.  On  a 
TU  qu'indépendamment  des  causes  générales 
qui  ont  agi  sur  tous  les  militaires  de  l'armée  > 
le  nombre  des  malades  qu'ont  eu  les  divers 
corps  qui  la  composent  f  n'a  pas  été  relatif'  à 
leur  force  respective  9  mais  aux  circonstances 
particulières  dans  lesquelles  chacun  de  cea 
çprps  s'est  trottvé  ,  à  la  différence  des  nations  » 
ft  suivant  que  la  manière  d'être  des  individus 
a  é{é  plus  ou  moins  en,  rapport  avec  la  saisoa 
et  Je  climat. 

.   Maintenant  le  yais  passer  en  revue  les  ma^ 
ladies  qui  ont  été  le  résultat  de  l'action  simul- 
tanée ou  successive  de  tontea  ces  causes. 
.  lU.  Les .  fiârres  infiernît^^ea  a^ont  cook^ 
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mencé  à  derenir  fréquentes  que  yers  la  fin  dm 
mois  d'août  ;  à  cette  époque,  et  pendant  les 
trois  mois  qui  ont  suiTi ,  le  quart  de  nos  sol* 
data  eo  était  attaqué;  mais  elles  ont  semblé 
diminuer  vers  la  fin  du  mois  de  novembre.  Ces 
fièrres  ont  été  ordinairement  tierces  et  don* 
|»Ies-tieroes  ;  il  y  aev  très-peu  de  fièvres  qiiar» 
tes }  presque  toujoturs  elles  se  compliquaient 
dés  le  principe,  d'en^barras  gastrique  ou  de 
diatbèse  bilieuse  ,  ce  qui  nécessitait  l'emploi 
des  évacuans,  sÛMQUl;  par  le  haut.  Quelquef- 
ois il  suffisait  d'uii  vomitif,  ou  bien  ces  fié* 
vres  cédaient  aprâs  \fi$  évacuations  nécessaires , 
au3ç,  fébrifuges  amars  >  et  principalement  à 
i-'nsage  de  Ixipiqm ,  dont  on  soutenait  Tactioa 
avec  une  décoction  de  qqinquina  ;  cependant 
il  a  été  nécessaire  di^  prescrire  le  quinquina  en 
poudre  et  en  siibstanoe,  lorsque  les  accès  se 
développaient  avec  des  symptômes  dangereux , 
avec.subintrance  ou  subcontinuité,  ou  bien 
encore ,  lorsque  les  autres  moyens  étaient  inef*-< 
ficaces.i  nous  avons  rencontré,  même  des  fiè- 
vres intermittentes  à  type  quotidien  ou  double- 
tierce ,  lesquelles  étaient  purement  symptoma- 
tiques  ,  et  ont  résisté-  à  tous  les  fébnfoges  : 
quelques-uns  de  ces  malades  étant  morts , 
outre  les  lésions^  du  fçie  et  de  la  rate ,  Touver- 
tpre  des  cadavres  nous  a  fait  connatrre  Texis- 
tence  d*une  hydropisie  du  péricarde  ,  ou  un 
épancbement  dans  la  cavité  de  la  poitrine ,  et 
constamment  une  fausse  membrane  dans.  Tun 
ou  Tautre  ventriçiile  dn  ccsur. 

En  général ,   les  fièvres  intermitteiQet  se 
sont  montrées  rebeUes  ;  laupoindre  erreur  dans  • 
le  régime  décidait  leur  retour ,  ^ui  a  ^  Keu 
constamment  dans  ke  j^imaiMs  peroxystiqfoes^ 
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et  c'est  l^effernon-seulemeût  d6  lâ(  saison  ,  maitf 
encore  de  l'influence  dn  pays  ;  car  la  plaine  de 
Làrapourdan  en  particuliet*,  hiidiide  et  maréca-»' 
geuse  en  beaucoup  d'endroits  ^  est  renommée 
pour  les  fièvres  de  mauvais  cat*actère£^  qui  rè-' 
gnent  presqu'endémiquemént  dans  cette  partie 
àe  l'armée  9  à  Roses  ^  torft  le  long  du  littoral 
delà  mer^  et  même  de  Flguières.  Il  n'est  pas 
rare  qu'elles  produisent  dés  obstructions  ,  et 
même  des  hydropisies^  lorsqu'elles  sont  de 
longue  durée  ou  mal  traitées. 
-   Les  fièvres  continues  rémittentes  ont  été 
beaucoup  plus  communeis;'  la  moitié  de  no^r 
naïades  au  moins  en  a  essuyé.  Comtne  les  ma^ 
ladies  de  l'hiver  se  prolo'ngent  ordinairement^ 
jusqnes  dans  le  mots  de  jurilet»  sur^tout'dans 
oe  pays,^  où  le- passage  dd'iVoid  au  chaud  est 
rapide  et  stibit ,  et  n'a  lieu  qu'avec  des  viciësi-» 
tudcs  fréquentes  dans  la  température  atmos- 
phérique ,  les  fièvres  observées  dans  le  mois 
de  juillet  ont  encore  participé'  dti  génie  catar* 
phal;  souvent   la  poitrine  était  affectée' ches 
les  sujetsttélicats  et  disposés  aux  maladies  déB 
organes  qui  y  sont  renfertlié^;  la  fièvre  a  été 
plus  aiguë,  et  son  type  plil^  continu  ;'la guéri- 
don en  a  été  aussi  plus  prompte  et  pius'fôcilë.' 
Les  embarras  gastriques  y  Jcs'  fièvres  biiieuées* 
ne  se  sont  montrés  que  rers  ^ii'fin  de  Juillet  ; 
à  cette  éjj^que  ,  les  rémissions  étaient  pllisévi^ 
dénies  9  et  remploi  des»  évacuant  plus^^néôes- 
saire.   Mais  c'est  dans 'Ws^^trois  mois  «uivàns' 
que  ce  genre  d'affection  a  le  plus  régné  dans» 
JX»  hdpitatiz.  :  chez  les-mi^y  ce  n'était  qi!i''un 
embarras  gastrique  qu'uq  ^voinlttf  enlevai t^ sans  ; 
retour;  chez  d'autre?  ,  le'syfatêmedigestrfa^fttit 
éprot^vé  une  all^ratîitei|ilii8nprof  onde  qui  A?ait 
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doniié  Heu,  à  une  fièvre  des  premièves  voies , 
susceptible  de  céder  aux  évacuans^  aprèsavoir 

Sarcouro  les  trpis  stades  propres  aux  fièvres 
ilieuses  gastriques ,  ou  bien  elle  dégénérait 
en  fièvres  des  secondes  voies,  par  une  espècd 
de  recrudescence  qu'on  pouvait  reconnaître  à 
la  continuité  du  type ,  et  à  Tapparition  des 
symptômes  dangereux  qui  constituent  l'adyna»* 
mie  et  l'ataxie.  Dès  qu'on  s'apercevait  de  cette 
dégénérescence  redoutable,  on  pouvait  l'en^ 
rayer  en  administrant  le  quinquina  à  hante 
dose,  si  la  fièvre  avait  été  précédemment inter« 
mittente,  ou  du  genre  de  ces  fièvre  rémitten- 
tes, qu'indépendamment  delà  gastncité ,  com^^^ 
pagae  fidèle  ou  cause  des  rémissions ,  sont  uor 
composé  d'une  fièvre  continue  et  d'une  fièvre 
intermittente ,  ou  bien  ont  avec  cette  dernière 
une  très-grande  affinité,  par  rapport  à  leur 
cause,  leur  nature,  leur  marche  ,  et  sur-tout 
par  la  circonstance  remarquable  de  céder  k 
l'emploi  des  iëbriiuges.  Or,  on  peut  les  juger 
telles ,  si  les  exacerbations  revenant  avec  cons-* 
taiv:e  et  périodicité,  proviennent  de  cause 
interne ,  sont  précédées  de  phénomènes  ner-' 
Yeux  ,  et  de  concentrations  suivies  de  moiteur, 
av^ec  des  urines  chargées  et  troubles,  si  les  ré-, 
missions  enfin ,  comme  l'ont  observé  plusieurs^ 
Auteurs ,  étant  comparées  avec  les.exacerba-^ 
tions ,  offrent  une  différence  très-notable, > 
quant  au  développement  et  à  l'intensité  de 
certains  symptômes.  Dans  tous  ces  cas ,  le 
quinquina  seul  ou  uni  aux  autres  moyens ,  en 
triomphait  presque  tpujours.  Mais  tous  no& 
malades  n'ont  pas  été  si  heureux!  la  mala<< 
die  était  souvent  trop  avancée,  sur^-tout  parmi 
les  militaires  .entrés  à  Vhôpital  par  évacaation  > 
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et  alors  le  médecin  était  réduit  à  ralentir  lés 

Î progrès  du  .mal,  à  combattre   l'adynamie  e€ 
'ataxie  p  à  détourner  l'orage  qui  menaçait  les 
organes  essentiels  à  la  vie. 

Dans  cette  période  de  la  maladie  t  la  limo* 
Bade  minérale,  Teau  de  tamarins,  les  potions 
acidulées  ,  l'infusion  d'ipécacuanha  ,  les  bols 
camphrés  et  nitrés,  le  quinquina  en  décoc-* 
tion,  enfin  les  potions  an  ti-septiques,  ont  été 
employés  simultanément  et  tour-à-tonr,  sui- 
vant les  cas.  Les  sînapismes  et  les  vésicatoires 
sur-tout ,  à  la  nuque ,  entre  les  épaules ,  aux 
bras  f  ans  jambes  ,  ou  à  la  partie  interne  de% 
cuisses ,  suivant  que  la  fluxion  était  plus  ou 
moins  formée  à  la  tête  ou  vers  la  poitrine ,  ont 
préservé  ces  organes,  dte  atteintes  de  la  mala-> 
die  f  et  concurremment  avec  les  autres  moyens 
ont  réveillé  la  nature  qui  semblait  ploi^éo 
dans  la  stupeur  et  1  engourdissement }  m^is  cea 
moyens  révulsifs  et  dérivatifs  m'ont  paru  avoir 
un  succès  plus  constant ,  lorsque  le  génie  ner^' 
veux  ou  malin  l'emporte  sur  la  putridité ,  et 
que  la  fièvre  est  plus  ou  moins  câtarrhale  |  et 
je  crois  que  dans  ces  deux  cas  les  mouvemena 
et  les  humeurs  ont  une  direction  plus  vaguo 
et  moins  déterminée  ^  et  qui  les  rend  plus  sus- 
ceptibles d'être  attirés  vers  la  partie  où  l'oa 
établit  un  point  d'irritation  plua  oonsiderabla 
que  celle  qui  existe  ailleurs* 

L'indicatioti  k  plus  urgente  est  de  soutenir 
les  forces^  car  il  y  a  faiblesse,  soit  que  l'action 
plus  long«temp6  continuée  ou  plus  profonde 
des  causes  physiques  et  morales ,  ait  produit  la 
relâchement  du  nexus  vital,  et  la  tendance  a  la 
dissolution ,  que  caractérisent  les  sympiômea 
de  l'adynamie  ou  de  la  putridité  ^  tels  que  les 


hémorragies  passives  ^  les  pétéahies^  lès  ganr 
grènes  ^  etc.  ^  soit  que  les  mêmes  causes  agis- 
sant brusquement  et  en  sens  contraire  sur  les 
diverses  synergies  dont  elles  démngent  les 
rapports  f  déterminent  Tanomalie  et  la  dispa* 
rite  dés  symptômes  qui  constituent  Çatazie  et 
la  malignité.  La  seule  difiërence  entre  ces  deux 
genres  de  faiblesse ,  c'est  qu'elle  est  radicale 
dans  Je  premier  cas ,  et  nenreuse  en  quelque 
sorte  dans  le  second  :  cette  différence  devrait 
infloer  sur  la  préférence  à  accorder  aux  anti- 
septiques sur  lesnervins  ;  mais  le  plus  souvent, 
et  dans  la  fiôvrë  d'hôpital  sur^tout,  ces  deux 
élémens  de  tealadies  j  ou  ces  madi&ations  de 
Péconomie,  s'allient  à  la  fièvre  régnante^  et 
s'y  troayent  rétmis  et  confondus. 

Lorsque  les  efforts  de  la  nature  ou  les  se* 
cours  de  l'art  parvenaient  à  dompter  la  mal^« 
diè,  la  détente  s'opérait  vers  te  treizième , 
quinzième  jour,  quelquefois  plus  tard,  et  oo 
s'en  apei'cevait  lorsque  la  langue  auparavant 
sèche ,  noire, fuligineuse  ou  gercée,  commen^V  -  ;.i-  r   .* 
çaît  à  s'humecter  vers  les  bords  j  alors  elle  W  .  ^    frit  ;^^ 
ehargeait  de  nouveau,,  et  puis  elle  se  iiet-?-  -  ^;v  ' 
lovait.  Les  facultés  intellectuelles  se  rétablis-*        :r^' 
laient  par  degrés  ,  les  excrétions  reprenaient      ,,',::;: 
ieniB cours,  les  pétéchies  et  les  mouvemons      "'    .;    ' 
nerveux  disparaissaient  y  la  peau  n'était  pltis    . 
âpre  et  sèche ,  la  fièvre  ennn  cessait,  et  les 
malades  marchaient  à  grands  pas  yers  une  con^ 
Vtlescence  sûre  ;  mais  si  l'issue  devait  être  £u-« 
ueste ,  ie$  symptômes  pernicieux  s'aggravaient 
vers  le  onzième  jour;  le  hoquet jsurvenait ,  et 
le  délire  et  ^assoupissement  augmentant  tou-i' 
)eurs  y  les  malades  périssaient  dans  les  convul-^ 
(ions« 
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On  a  vu   cette  maladie   se  terminer  par 
des  abcès  aux  parotides ,  par  Texpulsion  des 
vers  i  rarement  par  des  évacuations  critiques  ; 
quelquefois  aussi  elle  s'est  changée  en  d'autres* 
maladies.  ' 

Heureusement  la  fièvre  d'hôpital  a  été  rare 
dans  nos  établissemens.  Elle  ne  s'est  manifestée 
que  dans  .des  salles  basses  ^  et   par  un  petit 
nombre  d^  circonstances  défavorables^  mais^ 
elle  n'a  jamais  régné  épidémiquement,  et  dans- 
aucun  cas  elle  n'a  été  contagieuse.  On  peut  en' 
dire  autant  des  autres  maladies  fébriles  qui  y* 
comme  la  fièvre  d'hôpital ,  n'ont  occasionnel* 
qu'une  très-petite  mortalité  j  nous^  avons  eu 
des  fièvres  catàrrhàles  ,  gastriques  dans  le  prin- 
cipe^ avec  des  nuances  de  •  diathèse  inflamme-^ 
foire  ,  qui  a  été  jugée  à  divers  temps  par*  dea 
hémorragies  :^   castriques  «    bilieuses';    pen^ 
dant  les^ fortes  chalenrs  de  l'été;    pîùs.ca- 
tarrhales  que  gastriques  dans  l'automne  et  la 
commencement  de    l'hiver.   Ces  £èvres'  ont 
paru  et  disparu  avec  les  saisons. ,, et  la  consti- 
tution.^ de  Tair  qui  lés  ont  produites  ou  vues 
naître,  et  très-rarement  elles  ont  olFert  les  ca- 
ractères de  la  putridité  et  de  la  malignité. 

Mais  c'est  à  juste  titre  que  la  dyssenterie  el 
les  flux  du  ventre  ont  été  regardés  de  tous 
temps  comme  le  fléau. des  armées  :  il  est  péni^ 
ble  de  convenir  que  les  quinze  vingtièmes  de 
nos  morts  ont  été  victimes  de  cette  cruelle  ma« 
ladie/  tantôt  sous  forme  de  diarrhée,  tantôt 
avec  tout  le  cortège  des  symptômes  propres  à 
la  dyssenterie;  tantôt  aigus ,  tantôt  chroniques^ 
mais  toujours  également  funestes.  Ces  fiux  de 
ventre  ont  constamment  régné  dans  nos  hôpi* 
taux,  soit  que  les  malades  les  y  aient  apportésj^ 
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sbit  quelle  les  aient  contractés  après  iin  séîoor 
plus  ou  moins  long  dans  les  salies  9  au  milictt 
ifléflie  d'une  conyaiescence  qui  semblait  sûre. 

Ces  Jftus^  moins  nombreux  dans  les  mok  dm 
juin  et  dé  juillet ,  le  furent  davantage  pendant 
les  trois  mois  suivans;  et  loin  de  disparaître  avec 
les  chaleurs  9  ils  semblent  s'être  étendus  au* 
delà  de  rautonme,  et  bien  avant  dans  Thiver» 
Je  ne  sais  jusqu'à  quel  point  était  fondée  Topi* 
Dion  de  Sydenhain  ,  qui  pensait  que  la  dyssen*. 
terie  n'était  autre  chose  que  la  nèvre  des  sai« 
aons  qui  s'était  jetée  sur  les  intestins* 

A  la  vérité ,  dans  nos  hôpitaux  cette  mala- 
die a  partidpé  du  catarrhe  qui  dominait  dana 
le  principe  ^  de  la  gastricité  et  de  la  diathèse 
bilieuse  propres  aux  affections  de  l'été  ,  et  à 
cette  époque  elle  s'est  alliée  par  fois  à  la  fiévra. 
d'hôpital;  enfin ,  elle  semble  avoir  repris  la 
caractère  catarrhal  aussitôt  oue  les  nuits  ont 
été  plus  longues  et  plus  fraîches»  que  les  pre*. 
miers  froids  se  sont  faits  sentir  ;  mais  ce  na 
•ont  là  que  des  modiKcations  que  les  maladiee 
ont  subi  par  Tef  (et  de  circonstances  passage^ 
res  ;  sans  doute  il  faut  y  avoir  égard  dans  le 
traitement  »  mais  je  ne  crois  pias  qu'elles  cons-r 
tituent  la  nature  de  la  maiadie  ^  moins  encore 
que  celle-ci  les  reconnaisse  pour  cause  :  il 
semble  qu'il  existe  toufours  dans  les  armées  p 
et  principalement  dans  les  pays  chauds  ,  une 
disposition  au  flux  de  ventre,  soit  par  l'effet  du 
climat  et  des  oirconscances  locales  f  soit  à  rai- 
son du  genre  de  vie  familier  aux  militaires  ;  et 
Si  cette   prédisposition  étant  supposée  exiip- 


]«iMV  Un  jour  f  «iir  uo  t^rain  bami4^  cbai^< 
de  brouillarda  at  4e  roi^f  ou  bi^A  çovchia 
tout  habillé  sur  un  fol  nu  et  daw  des  endroits. 
9al<rftaiDS)  enfin  «i  »  dç  ^nalaq^  manière  qpe  ce 
soit  9  la  traospiratîori  vievt  m  êtrfi  supprMi^ae  f 
ce  soDt  là  tout  autant  de  caM0^  di^termiuautea 
qui  mettront  eu  jeu  cette  dUpoaitÎQB  )  et  la  ma- 
ladie sera  d'autant  plus  grave  «  qu'elle  sera  fa« 
vorisëe  davantage  par  h  mfon  ^  k  copstUu- 
tton  morbifiqae  r^fiente»  et  wWant  que  lea< 
ctrooBstaoces  partk»t^4re#  k  l*indivî4u  ^  ou  sa 
manière  d'étire^  seront  en  rappofrt  avec  li^a, 
causes  qui  agissent  sur  lui*  Or«  $i  l'<m  ^é  rap* 
pelle  ce  qu'ast  ce  paya  ^  et  le  Ism^Wi^M  en^ 
nanioulier  j  si  on  couaidài^  que  h  grande  fua^ 
faiisé  des  mititaîMa  e$t  ejLpipaée  à.i'>actio«i  do 
oès  causes ,  on  ne  sera  plua  éfpnpé  <|Me  les  flu^ 
de  y^n\re  aient  été  wm  fréqjmw ,  4  ^wHe 
tiàtioii  ^'aît  appartenu  le  iM«de  >  maia  aw«i. 

one&pli9tte!r^pou«q«oiila<^iMifc9JMda  m* 
if^iées  paraû  les  AUemands  fn  géaéral  >  parmi. 
Jasicaiiens ,  et  ifs enimsfipwia  qui  Itabîtaievtlea 
cai;«aaeii^s  et  les  «ouries  dn  iiwt  i .  piai|rq.90!i  las 
jeunes  gens  ont  moins  t éaisté }  ppuoqnoi  Ufk 
troupes  aiationaéfsà  Roses  y  aiai  é%é:plw  au* 
jënes  ;  et  pourquoi  eniKu  las  sfiidnt^  m  tsem 
d'équipages ,  ^ui  oouohent  4ans  leurs  idmrgoASi 
«n  dut  été  généralement  exempt»*. 

Il  est  sur^toot  daus  les  bdpitauii;  une  ioi^I^ 
d4s  ciroonstauces  qm  coocom^enit  à  aggraver  et, 
même  à  propager  la  dyssenterie  :  Msement  ieiSk 
locaux  réunissent  les  oondîtians  nécesaabfeft 
peuv  qu'mi  kâpkal  puisse  êtfe  réputé  saini 
prévue  toujouns ,  et  en  Catalogne  prinicipald^ 
vient  y  on  les  établit  dans  des  la^isous  dont  ia 
oèn$t«oçtâon  «st  pliis  ouuioins.  vi^ieisse^  et  lea 
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^  éningw  par  so#  #ft%idJ[(i«ipiMM^)ift.iaâaie 

p)eîfi0;.Ai  le  manque  d'MiàrjQiiiera  5>qriktiir  iié^ 
giigence  <609t  caoae  que  la  puapr^té.  JoTiésipàs 
entretêiine.aerapiilenieietptf  «"il  y  r^gne.  dea 
malacli€i9  piMrUtes  et  ffkii§jf^mmê» i  .^OAuîtD.ai 
les  meledoti  skmi  cKiniaM  <te9  aUnKiiaiqne  lé 
Biédwin  levr  prescrit  $  4;r^i^e«t  lea  maqfeoa  é^ 
s'en  làire  Uppqrter  di^  (defa|m^  jûqm  '«Me  déh 

aané,, .  ik  enletit  à  io^g^  ttM$  4m  d'aait  de 
polta  4111 1  Qomme  çella.  d^  Figiiièitfd>^.>^  air 
propre  4  enireteoâr  ;e£  i»#fi9  à  pf odtiÎRe  penei 
laaladie  ;  enfin  ^  $i  le  médei^fn  ioùace  trop  aair 
leséveewM^  îe  conçois  qu#  toutes  cm  oircene». 
tmeea  dijreiew  d^vî^nnelit  autant  de  loeusea 
détawMiMiptes  capables  de  dé^velopper  la  dis*. 
potttia»  an  flux  de  ▼antréqne  je  puppoaeesis^ 
tente  ckea  la  généralité  d^  soldats.  MUiote« 
vantyiqn'Mi  ajoute  &  toutes  ces  causes  la  ia« 
ouUé  contl^ense  que  cette  maladie  n'acqoierl; 
que  trop  luuarenjt ,  tt  qnj  me  parait  résider 
^pécÛemanl  dans  les  excrémens  alvies  à  cette 
période  'dfr  la  maladîa ,  oà  ils  exhalent  une 
odeiir  infecte  éc  perUcnUèire  qnû  iait  deviner  In 
maMîe  ayant  d'approcher  do  malade.  Il  n'est 
psedoMenx  que^r  ^aos  ce  dernier  cas^  Tasege 
des  fonrmtnres  impréj^nées  de  ces  matièn^  ^ 
des  vasea  ^  des  netensèks  qui  ont  éer^i  è  ces 
meiedee,  la  comaMnnwifé  des  latrines  sor-tout  9 
ne  puieeensinoonler en. quelque  sorte  les  flux 
de  veMre  snr  les  sujets  sains  en  apparence  t 
niais  prédtposés.  Il  7  a  plus»  je  crois  que  lors* 
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^oeh  «lâladieà  atteint  cette  phase,  le  viras 
ou  iai  matière  coittâgieiisé  en  s'ejdiahinty  en  se 
YolacisAat  9  pe«it  m  répendre  dans  l'atmosphira 
«mbiaKitt^  et  infecter  les  malades  qui  se  trou- 
yeut  coaipris  dans  sa  splièrè  d'actin^îté.  Je  ne 
pais  ^expiiqaer  autrement  l'^apparitîcm  de  la 
«uladié!  sar  pareils  sujets  placés ,  à  la  vé- 
rité, aiilprès  de  certains  malades-,  mais  que 
tout  semblait  mettre  à  Tabri  de  la  contagion.' 
Néantnoins  nous  avons  eu  iras  peu  d'odôosions 
de  soupçonner  une  pareille  cause ,  pavce^quo 
d'avance  nous  avi^s  mis  tout  en  cÊfurre  ptf ar- 
ia pré?enir.  W'-' 
'^  Cest  peut^re  à  la  difficulté  d'ébigtiéri^ac- 
tion ,  ou  le  concours  de  ces  circonstân^s  lo-' 
calés  )  qu'il  dut  '  rapporter  le  peu  de  succds' 
igue  nous  avons  obtenu  de  diverses  méthodes; 
^e  traitement  qui  toor<>à-tour  ont  été  eSMyécs. 
D^aiileurs,  cette  maladie,  comme  la  plupart- 
des  antres ,  se  rencontre  rarement  dans  tmétat^ 
de.  simplicité  ;  tant.d'élémens  différent  entbenr 
daes  sa  composition,  en  changent -on  mddi^ 
£ebt  la  forme,  que  le  plus  souvent il<  faut 
CombfiUre  et  détruire  ces  complications  avknt> 
de  s^occuper  de  la  maladie  elle-même.  Aînsr 
veiB  le  printemps  et  le  commencement  de* 
i^été ,  la  dyssenterie  ^' comme  toutes  ies 'autres' 
maladies  régnantes,  à  revitu  l'apparat  de  la 
diathèse  caiarrhaie,  quelquefois  même  inftam* 
matoire.  L^été,  au  contraire,  en  atançant' 
dans  sa  carrière  lui  a  imprimé  le  sceau  des^ 
affections  -bilieuses  :  tout ,  comme  l'automne  ,  ' 
^  fait  renaître  le  génie  catarrhal  et  muqueux  ;' 
al  a  fallu  dépouiHer  la  .maladie  de  tons  ces  vête-' 
mens  d'emprunts  ,et  ce  n'est  qu'alors  qu'on  a 
ipu  attaquer  de  fr^nt  If  djssenterie^mr  les  as« 
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tritigënB  j  les  opiatiquQs  sur-tout  ^  dont^  au 
reste  y  je  n'ai  pas  obtennles  succès  tant  yssif 
Xéa  par  Frank,  Jacob  eC  aittres  Auteurs.:  ' 

Je  ne  veox  ni  ne  dois  faire,  la  doscripttcMfi  de 
ce  genre  d'attections}  qn^il  me  soit  permis  oe^ 
.pendant  de  rappeler  qu'il  est  très-important 
ide  recoanaiire  a  quelle  période  de  la  maladie 
«e  trouve  rindiyidu  confié  à  nos  soins. 
^  Dans  la  première  ipériode,  les  déjections 
diarrhojques  o\\  dyssentériqnei^i  rares  dana  U 
priacipe.y  plus  iréquentes  ensuite ,  avec  ou 
sans  tranchées  ^  arec  ou  sans  ténesme  'y  s*ào<* 
con}pag|««nt  d'un  état  fébrile  plus  ou  moins 
aeoailrfe*  La  maladie  est  supportable^  et  les 
forces  se*  soutiennent  ^  quoique  diminuées  y  en 
raîscTn  de-la  fréquence  des  déjections* . 

Bientôt  .l'irritation  augmente;  souvent  indé^ 

pendamment  des  traiicnées  et  du  ténesme^ 

pne  douleur  fixe  se  fait  sentir  ver^  une  dm 

régions  dii  bas-ventre  ^  augmente  \ax  la  pres«* 

sion  ;  le  ventre,  se  méiéonse  ;  plus  souvent  il 

est  déprimé  y^n  le  scrobicnle  du  co^ur;.  les 

déjections»  pln^ékéquên&es^  ae  composent  dtuiOi 

mélange  de  hiU  ^  4o  sang,  de  mucosité  \  sont 

jiaqnea ,  verdâtres  ^  bruneti  >  muqueuses  ^  aveo 

des  ^stries  de  sang  i  et  coaimenoeot  à  exhaler 

cette  odejar  qui  lea  spécifie  |  la  iiàvre  hectique 

se  prononce  davantage!  :1a  peau  est  &pre.et 

sèche  $.'leif»sagd  sur^^UM^t;  a  mi  aspeet  terrauïE  • 

ridé».  et,car|K)teristiqtto^  la  Mit  tourmente .ie$. 

ma^ladea»;  leur  langue  estd*un  rauge  vif  e£. 

gluante  ;  les  forces  dépérissent  de   jour  en 

)ourf  çt  ramaigriteeuient  va  toujours  eaaiiiig* 

mentent.  C'est  la  seconde  période^ 

L^.  melaicUe  fait  des  progrès*  ;,  tous  ces^eymp*- 
tâmes  augqieatent  d'intensité}  ,lea  extu:étioo% 


2^  Mii>BctirB; 

deviennent  do  plus  en  plus  £étides  »  CoHiiltis- 
tivea;  rabattement  et  :1e  loarasme  sont  extrê- 
mes ;  il  se  forme  m  Msierretnent,  nu  nicère  » 
ou  des  aphtheft  à  la  gor%^  ;  ba  doateiim  du 
baa-Temre  cessent;  laiqo](rificationa*èinparedM 
intesci^ns  i  alors  la  langue  est  froide  et  sèche  } 
les  yeux  sont  égarés ,  mniei^t  dans  l'orbite ,  en 
semblant  se  diriger  vers  le  bas;  îl  y  a  rnéme 
du  délire  ;  le  pouls^  se  déïïphe  sous  lés  doigts  ] 
les  extrémités  se  refroidissent^  et  d^riennent 
marbrées  ^  et  le  malade  aifiUTt  \m  pins  sonv^nt 
paisiblement ,  et  d'autres  fois  en  ptMssiiit  a¥eo 
le  dernier  soupir  le  d<erniet  cri  4e  dovIiHU'* 

Les  autopsies  nombreuses  que  j*ai  Faites  atM 
Mé  Chréïzniar,  cbii;urgie!n  sous^aittè  très* 
instruit ,  m'o^t  prouvé  qoe  dpns  fdua  )À  cas 
le'tubfa  intestinal^  quelquefois  l'esidnlao,  rare* 
vsent  les  intestins  grôlesi  plussouVent  Iw  groil 
intestins  f  et  presque  to«»jours  te  rectum  ^ 
avaient  subi  une  inllamiifatSo.tt ,  qm  était  ^on^ 
if  et  par*  Tépaississenien^t  qu'avaient  cobtràcté 
les  meml^anes  de  cm  viscères^  les  points  en- 
jintdmés  que  Von  iioiivait  répandus  çà  et  là 
sur  leurs  tttniquestintetttes^  par  là  gangrène  et 
par  l'espèce  de*  patrilage  dhns  leqtlet  ïfestomaG 
eobi^-^és  imëstiflâ  semblaient  s'être  conver- 
tis'} U^^M^a  psrii  que  le  rectum  éfâiti  le  siège  le 
plut  ordiT^aire  de  la  maladie; 

Il  iuft'dê  tout ' cela  ^  quiB  ta  dyseonte^ie  «t  les 
flax^e' rentre  ^  i^bstracttoh  laite  des  Mémena 
de' maladies'  qui  peuvent  te  compliquer^  et  à 
neconsidérer  que  leut  natlire>  couslstentdans. 
une  aMiEiction  îdiôpatHique  desimestifas,  prin« 
cipalement  du  rectum  :  quoique^rinfiAiilttiatioyr 
de  cette  partie  du- tube  in  Matinal  pibisse  n'être 
^fM-  l*«filê<  dé  Ik  tiiAkKlièe»mùti>la*eiltt90>  tst  ne 


donne  sduTOnt  ancun  sigaeâè  son  existence,  il 
n'en  est  pts  moins  vrai  qaè  la  canse  prochaniè 
des  diarrhées  et  des  dyssetkteries^  est  uAe  irri-- 
tatioq  deà'  membranes  y  ttiie  es{>èce  de  catërrhe* 
des  intestins^  qni  attiré  sur  cette  partie  les  moti* 
iremens  et  leÉ  htimenrs^  d'^où  résultent  la  firë^ 
quence  et  Tabondance  dés  selles»  Maintenant 

3 ne  cette  irritation  soit  le  produit  dxi  tranfet 
e  jla  matière  de  la  transpiratidn  sapprimée^ 
I»ar  des  alilernativea  de  fircnd  et  de  chaud  ^^  par 
'humidité  9  outputé  attire  cause ,  sur  des  or« 
ganes  diéja  d^p<>8ë^s ,  on  bieti'  qu^elle  soit  en- 
treréxliie  pat  là  présence  des  matières  que  1$. 
Huxion  y  jittiré^  et  qui  acquièrent  des  qualités 

iiuîs?b1es  par  Je^  aéfour ,  la  comji^ncatioïr  de  14 
diàtbèst^  fégtiamte ,  ott  d^antres  àifectlons^,  ten- 
eurs ri^6^t-ee  qtfuhe  maladie  locaie  suscepti- 
ble d^'înténesseï^  tout  fe  système,  lorsqu'elle 
Vaille  à  là  fièvre  hïfliammatoire ,  ou  entraîna 
llnflammfitiQh  detf  parties  atUquëes  par  le  cîa- 
tafrhejénfihv  lorsqu'elle  s'adjoint  la  fièvi^ 
l^liense,^  miiqdtfuse  ,  putride  otk  maligtié. 
'  L^  ïtïléûtVilM  tiié  fois  afiâi^ià  baf  cette  ma*- 
fadié ,  otàï  IbI  c^tis  ^ànde  a^iltndé  &  Ik  re}>ro- 
dmre^ré^  là  gt^ïHsbn ,  à'rà'()e^bétuerVet  à'  I^ 
rendre  chron^qjae  :  alors  i!  se  forme  sobvent 
datisi  lêtiV  tfsto  tUie  inflàViimattoh  lente,  d'où 
i^Mteât'U'c^TR^uàlTÔiy^Téj^ui^ëmenrà  ralsoÀ  * 
tfek  'éyWùètàùûi  «^cëSsiVés,  et  du  défaut  dé. 
btltrînoh}  etS'IoPsqtre  cet.  état  est  p6rté  au 
î^ôint  dei  dlfeoi^âiiiser  Ibi  jpSrties  affectées  ,  ce 
qu'on  r^onnaït  aux  symptômes  propres  à  lii 
Seconfd'e  pii^tiâkf  }e  crois  qu^il  est  au-dessus  des 
éttMtédeParii'd'èmpSchei*  la  perte  du  malade, 
^  ceci  s%i]I^Hqti6  à;  la  dyssèntërîë  ai^uê^'commé^ 
à  la;  dyssentétië  cHrottiquè*^ 
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Les  iddicatioxis  cnratives  sont  donc  d'élot^ 
gner  tontes  les  causes  p  roductives  de  la  mala<* 
die^  tout  ce  qui  pourrait  ajoutera  l'affection 
idiopathique  ;  de  combattre  ou  détruire  les 
complications  existantes;  et  lorsque  le  ilux  de 
yentre  est  ramené  à  son  état  de  simplicité,  ou 
catarrhe  proprement  dit ,  le  traiter  d'après  la 
degré  de  lésion  qu'ont  éprouré  les  parties  qui 
lont  le  siège  du  mal. 

On  sent ,  dVprès  cela  ^  qu'un  régime  bien 
entendu  est  le  moyen  le  plus  efficace* 

Les  malades  ^  en  arrivant  ^  Phôpital  >  après 
avoir  été  lavés  avec  de  Teau  chaude ^  du  moins 
les  mains  et  les  pieds ,  devraient  être  bien  cou;* 
Verts  dans  des  lits  placés  dans  des  salles  vastes^ 
aérées  ^  dont  on  entretiendrsjU  scrupuleuser 
ment  la  propreté  et  la  salubrité  par  les  fnoyens 
connus.  Four  éviter  la  contagion  p  il  faudrait 
que  les  lits  fussent  très-espaces }  je  voudrais 
que  ces  malades  fussent  isolés  des  autres  | 
qu'ils  eussent  des  latrines  particulières ,  des 
vases  et  des  fournitures  consacrés  exiQlusive^ 
ment  à  leur  usage>  sanifiés  et  renouvelés  sui-» 
vaut  le  besoin;  qu'il  fût  attaché  à.lei|r  service 
un  plus  ^rand  nombre  dln£rmiers  qu^on  a 
coutume  de  le  faire. 

La  boisson ,  particulière  qui  leur  est  pres« 
crite  ,'ou  la  tisane  commune  i  devrait  être  smon 
chaude  5  au  moins  tempérée  ^  et  jamais  froide} 
il  faudrait  snr>  tout  empêcher  les  malades  (je 
se  gorger  de  Teau  de  puits  ^  et  de  se  procures 
des  liqueurs  spiritueuses* 

Il  serait  convenable  de  les  sevrer  de  tiour-» 
titure  animale ,  ou  au  moins  d*en  diminuer  od, 
eorri^er  les  inconvéniens,  mais  il  est  encore^ 
|>lus  important  de  ne  pas  trop  condescendre 
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ânx  désirs  des  malades  que.  la  faim  semble 
.tourmenter;  l'appétit  se  soutient  jusqu'à  Ja 
.  fin  9  et  souyentie  malade  meurt  en  demandant 
à  manger. 

.  Je  le  répète ,  j'attribue  le  peu  de  succès  que 
nous  avons  obtenu  ^  à  la  diificuUé  de  réunir 
tous  ces  moyens  ;  l'encombrement ,  le  tçop 
grand  nombre  de  ces  malades ,  m'ont  emp^ 
ché  de  réaliser  mes  vues  i  en  attendant  des 
, circonstances,  plus  favorables  p  je  me  suis^con^ 
tenté  de  faire  tout  ce  que  me  permettaient 
ceUesoù  je  me  suis  trouvé  placé» 

Venopa  au  traitement  proprement  dit.  Sans 
doute  la  dyssenterie  étant  de  nature  catar-* 
rhale,  et  I^  produit  de  la  transpiration  sup* 
primée  ,  Tnsagie  des  diapkorétjques ,  et  de  tout 
ce  qui  petit  porter  à  la  peau  ^  serait  préféra  ble 
dans  la  premièra.période^  si  le  malade  arrivait 
esses  tôt }  mais  toujours  pour  peu  qu'on  puisse 
soupçonBer  TinflammatioQ  des  intestins^  la 
saig^néepetit^tre  aussi,  les  sangsuesr  à  Tanus 
seront  ttèi^^tiifes ,  et  faciliteront  l'action  des 
évacuant  4e  l'ipécacnanha  ^  sur -tout  que  ré- 
clament la  congestion  des  matières  sabnrral^s  » 
et  la  néce^é  d'entretenir  la  liberté  du  ven- 
tre ;  car  malHanr  au  médecin  qui  fait  U  méde- 
cine éymptomatique»  Dans  l'une  et  l'autre  pé- 
riodea,  iSîéage  prématuré  des  opiatiques  et  des 
astringenf , .  j^n  procurant  un  calme  trompeur 
pendant  un  ou  quelques  jours  ^  ne  peut  qu'ac^ 
cumuler  les  weMs  et  les  matières  que  l'irrita- 
tien  et  la  fluxion  établie  aux  intestins  y  atti- 
rent de  toutes  parts ,  et  dont  la  présence  et 
l'acrimonie  tendent  à  produire  et  accélérer 
l'inflammation  et  la  mortification.  Dans  le  prin- 
cipe, il  faut  enlever  la  gastricité  lorsqu'elle 


eitiste  I  et  ^ull  y  ft  targescence  ;  et ,  dans  touâ 
lei  temps  9  par  une  eombinaisbn  heureuse  dés 
éracùans  et  desf  caïmans  y  né  pas  labaer  séjour* 
ner  les  matières  ^  tout  en  appais^nt  et  disri- 
pant  rirritatJon  èc  la  doûlear;^  ce  ti*^est  que 
aaiis  des  cas  rares  et  extréttieinéîit  sîitoples'^ue 
'les  opiatiques ,  les  linimens  Volatils,  les  épié* 
^astiques  9  entêtent,  comme  pair  enchante- 
ment,  la  dôuleiir^et'la  maladte  .'  dkn^.  toutes 
les.  autres  éirconstasces  y  ces  môtrem  doiveiit 
seulement  ooncouHïî  à  attèfîydre  leA)Mt.      ';  ^ 

On  sent  attsi^i  qùè-  le  urédeiàftl  aoiV'diH^^ 
uAé  grande  pàVtre  <re  s6n  atteiftfotf  suir  Ja 
fièVre  cohùGihiitài]^(nflafltimkt6ire'^9  bifieuse'» 
putride  OUI  "AMlièJié,  éir  MMifi^r^  le  trai- 
tement  d'tfptôs"   Wèf   fndSi^ibtei    qaVIle    lAi 


8ti*gère. 

'  ^est  sur-tôut  dW  fa  feéCoMde  tiëtiode  et 
trbi^lèkne,  comme  aussi  dànà.  les  é^ûrs  de  veti- 
^e  chroniques  9  qu^f  doit  s'al!>sten?r'dfe  tout  de 
qui  est  stimulantèt  peut  angmentei^'Pitrttatioir; 


lînÎTottns  YotittW  ;.  contiennent  dejttréfôi*ehce^j 
et  ^i  la  fin-,  lorsque  les  idtestih^  dleniidés  sûtft 
d'ûriesenSîtfilUé'ejiCessIve,  if  Aut'phshdre  dek 
précàâti6iif8  éH 'adnbiUisirânt''tes  rëhrèdfes  ,  cft 
ceuk'qul  s^opposerft  â'Ià  dégêriéi^ioiri^iititrtde*; 
il  convient  d'en  mtSilager  lësi^bseër,' et;de  Teb 
unir  aux  gommo-mucilagineàk.  Orf  ébijkfirmë  là 
cuf ë  par  le«  toniqtieis  ptti^dtiis'^  tels  que  là 
rhubarbe,  etù.         '  i  <         • 

Je  me  suis  étetrda  dâvaivt^  éuj'  cette  m|t^« 
làdie  ,  parce  que' c'est  celle  qtiî  à  fa^t  plus  d^ 
ràvag/s  dans  rioehAphaurf  plhsiëat*s*de   câe^ 


malade*  ôiit  ^vtêA  y'tiû  tràë-gMrftf  Âbillbrfe  à 
scicedmbé  ;  tfrMi  j'^aida  m'en  xKCal^t  heâikcànp^ 

J^ai  penâethoêes  à' éite éeé entrée  ùkûl^dlé^ 
uni  o«t  ^n  ét^  tàêm&tëmp$  dtotirffdd  éiabl^^ 
seniens. 

I^rmi  tes  maladïes  lOtâléft,  tfès-pétt  ént  pré- 
veillé  te  cflra<4ète  inflammatoire  ;ti^QU(fr H Wô^iia 
^bserré  qn^ni  ]f^érît  AoiArbre  d'angiites ,  dtaph^ 
talaûeSf  de  pleurésies  &a  pèripûe^tùotii^ ', 
irSnffaiiiihathni  att  telâ-teMtç>  hdr^  le  ca»  de 
dysseiiterfe  >  comme  je  î-ai  dSt.  Ce»  aiffi^ctionè 
locales  étaient  le  plus  sonretit  catàri'hâi^s  ^ 
'fjtàpikSiiiaé^  y  réétiHant  d'une  catifse'  proé^u  - 
inèire' cm rormeltef  et  tônstitturietït  seulemt&nl 
im  dès  éléeaena  de  b  maîiatdre  princîpÀi^  ;  tout 
fttt  pltî^  appoitaient-'^led  qumqites'  tûbtnfica-^ 
tipns  au  traitement  général:.  Je  ne  p^tle  point 
ici  de  ces  lésions  profendes  des  viscèi^s ,  aui 
ftembienc  être  autant  lé  produit  dés'  maladies 
antécédentes^  que  du  long  séjouf  diie  certaine 
malades  font  sonvent  dans  les  hffpitattif  et  sans 
nécessité  réelle  ;  ce  long  séjour  amène  ordi- 
itairecneint  à  sa  suite  le  clépérisfteàietit^  les  ca- 
cHexies  et  la  mort.  C?ëst  c^  qui  arrive  en^ 
èdî'e  aux  malades  iqui  ont  des  obétructiond 
aille  ytscék'és  èa  bai- Ventre  aprèÀ  les  fièvre^ 
intermittent^  de  lon^ne  durée  :  dans  tous  ceA 
caé  y  il  s'enMiit  la  désbrganisàtion  deb  organes 
affbclés  y  dés  tubetculeis  ^  des  YOtniques  auit 
pomnôns y rbydropisie  du  péricarde,  ou  utl 
épanchement  dans  la*  catrîté  de  k  poitrine , 
Fàscite,  on  des  infiltrations  général^^.  Presque 
tous  ces  malades  ont  été  sujets  à  uiié  fîèyré 
amphi^étîne  qui  simulait  exactement  là  fièvril 
quotidiéilne  Sntérmitteute  ;  et  eh  ouvrant  ie$ 
cadaVreb  >  tiou^  avdïts  trouvé  dtîni  l'utt'et  Tau- 


tre  rentricfules ,  n»ç  qiei)i(>rane  lo^guer  qtiçtr 
^uefois  d'un  pied ,  flottiRit  depuis  la  ba^f^  des 
▼entricalea  jusqu^à  remboucliure  des  oreil- 
lettes, ou  sWaxiçant  bien  ayant  dans  les  grosses 
artères. 

.  La  ^  petite-vérole  s'ef t  maniiestée  deux  ou 
trois  fois  9  mais  elle  a  tjomjoxirs  été  ^porac)ique 
bénigne  ;  à  cette  même  époque  ^  une  épidénni^ 
varioleuse  régnait  daus  la  ville; 

La  jaunisse  a  été  plus ,  cpmoiune j  sonvçnt 
elle  était  jointe  à  iafiôyre^.hiliçvse  et  en  exi- 
geait le  traitement.   .   J^,        1   .     .     • 

Enfin,,  la  gale  s'est ^ répandue^ sur  le  plu» 
grand  nbmbjre  .de  japs  malades. ,  Tçutes  les 

Sales. compliquées,  ainsi  que  les  autres  malar 
.  ies  c^utanées^  pntét^  traitées  ^àns  un  é(at>lisc 
sèment  particulier.  . .      *      . 

IV.  Telles  sont  les  mal^dips.qui  ont  fait  le 
sujet  de  nos  observatious.  Il  serait  à  desirec 
quon  pût  iqUiquer  des.  moyens  préserYatint 
pour  ÇQ^cunei  d'elles  ;  mais  lés  circonsfsgài^ai^ 
de  la  guerre  sont  impérieuses,  ..et  c'est  am( 
çheis  militaires  à  voir  jusqu'à,  quel  pç^int  ili^ 
peuvent  modifier, ce  (lu'eUes  ont  de  nuisiHe» 
en  s  aidant ,  s  il  le  faut ,  des  lumijères  pesgem 
de  l'art.  Le  Gouvernement.^  t^ojut.prévu.poar. 
les  cas  ordinaires  ;  si ,  .d'après  ses  intentions  y 
on  fait  en  sorte  que  te  soldat  soft  bien  nq^urri,! 
bien  vêtu  ;  si  ^  auta^nt  que  la  çfafise  e^jt  pçssiblei^ 
on  le  préservé  (ïe  ri^uruidtté\  des  effets  d'un 
air  vicié  et  corrompu  ,  des»  refroidi ssemens  ,1 
sur-tout  lorsque  le  corps  est  cbauf!é  ,  oq  ^uira 
beaucoup  fait  pour  lui  :  car  c'est  dans  ce  paya 
(u  il  importe  de  se  prémunir  contrei'hunudité,^ 
es  alternatives  de  froid  et  de  cbàud ,  principa-^ 
lement  contre  les  refroidissemens  iilcon,vient» 


?, 
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Xtom  les  rapports ,  de  faire  usage  des  li- 
re spi  ri  tueuses ,  mais  arec  modération. 
•£n  été  y  les  distributions  de  vinaigre  seront 
très-utiles. 

Je  ne  puis  que  me  féliciter  sur  l'harmonie  f 
fes  relations  directes  et  amicales  qui  ont  tou- 
jours existé  entre  les  divers  chefs  du  service  p' 
et  généralement  dans  tous  les  corps  des  offi*' 
^rs  de  santé.  Les  autorités  militaires  et  admi* 
mstratives  nous  ont  secondés^  de   tout  leur 
ponvoir;  et  c'est ,  je  crois  ^  à  la  réunion  de 
toutes  ces  volontés  que  nous  devons  attribuer 
en  grande  partie  les  résultats  avantageux  que 
nous  avons  pu  obtenir.  ' 
'  J'ai  déjà  *  dit  que  nos  hôpitaux  ne  réunis- 
saient pas  toutes  les  cbndhions  potir  être  répu- 
tés sains;  mais  les  bâtimeûs  Tenaot  d'être  ré- 
ps^ésà  neuf  ^  les  vices  inhérens  à  leur  cons« 
traction  n'Ont  pcMnt  été  aussi  sensibles,  si  ce 
B*est  da.ns  la  salte-^bassë  derhôpital ,  N.o  i.«'  ^ 
et  dans  d'autres  locaux  qu'on  s'est  empressé  * 
àe  supprimer  aussitôt  que   les  circonstances 
l'ont  permis»  Parmi  ceux  qui  sont  encore  en 
activité/  il  en  est  vth  que  l'hôpital  y  N.<>  a  ^ 

3 ni  ont  besoin  de  notivelles  réparations  ;  tous 
evraient  être  reblanchis  à  l'eau  de  chaux. 
•  Pendant  les  trois  uiois  de  l'année  les  plus 
féconds  en  màiadîea,  nous  ayons  eu  dans  la* 
viUe  jusqu'à  1^600  fiévreux  couchés  dans  des~ 
lits,  dispersés  d'ans  six  étahlissermens  différens  : 
oous'devons  mémeà  la  multiplicité  de  ces  lo«' 
ceuxj  et   à   la    dispersion   des    malades,   de 
n'avoir  pas  eu  de  maladies  contagieuses.  Néan- 
moins tous  nios  malades  n'ont  pu  trouver  place 
dans:  des   lits;  tt  malgré  la  ressource  désas- 
tceuse  des  évacuations /nous  avons  été  obligés* 


^2:  AJ^à'O  s  C(fE  9r:|i. 

d*én  dép^w  QP  C0fti|{ii,9Qfiil^.  idiills  dM  nMÎi^ 

1m  silim^ns,  lA  b^i^sQO  êft  l69  médiç^inHA  tes 
plus  urgens.  M.  Chretzmar  j  de  qui  j*iil  parié^ 
ipclépeiidartitneiil;  4'ùii  ffervtf:^  niié<i^^al  dAxis 
les  bôpît9U9  ^  J^ft  YifiîHiii  chaque  jour;  ikiaailt 
passer  ba  |du8  HMiadaa  ^ana  laa  piaMa  vacant 
t«s  ;  cUrigtak  lea  bian  porians  ai«r  Jeura  ûOf  p» 
Fespociîia  oii  ^8  dépdt  dt  ooav^aacaocaj  déai-* 
giiaii;  anfijs  paarrnî  ans  eaïai;  ^ui  fMMvaiatit  éim 
évaotiéa  le  leodemaiii ;  dt.cptMi  manière,  leeft 
maiadea  n'ont  )iaa  aé|oM|ié  JKM^eaipa  dans 
caa  iocAiiv  »  {an  laa  itacaiivéaâaffi  ifnaaiaA  do» 
rencombfement  ont  été  à  pairie  aeiiaibtea*      .  i 

Dafte  Wà  bô^pittute!  proprameiit'  dits  ^  on.  a 
cherché  à. eoftrettanir  Ja  aalubrité»  au  moyen daft 
f «unigatiûiia  y  et  en  aotgnaiit  lH  propreté  tatôrs 
rieore  des  sÀlaa,  et  q^oi^ne  Id  tipitibre  d'kt£r^ 
miera  gk  élé  qnelqiia^MS  inaitfiisasa. 
,  Le  rexiôq veHetlicUt  do  tiage  A  iaiaéé  ^ttelqvoi 
chose  à  désirer»  ) 

J'ignore  ai  la  qbastiié des Crarniinrea; i^  to«*. 
jours  été  en  rappMirrt  arec  le  motiyaàieM  habt-i 
tMel  de  noa  fa^pitaus ,  à  i'époqve  aur-toat  dears 
fénFaottations  «jjtti  obKgeaieAC^à  les  iiMtonvetor. 
plussoirvclDt* 

l>ana  tous  les  teolpa  ^  les  aliasens  oirdlnaittes 
€^  ceux  qu'on  appeUe  légeca  y  oio^  été  en  qnan*^ 
itté  et  qualité  convenables*  Quoiqn'U  m  nmMk 
appartienne  pas  de  yéÀ&ac  la  qnantité .  en' 
viande  miae  soir  et  nMttki  dans  la  marmite  ^  et 
qu'il  7  ait  an  consaammefit  on  sei^eÉt  de  plan^ 
ton  dana  la  cuîsme,  nons  avoné  eu  le  soin  de 
déguster  chaque  jour  les  alimens  et  les  boiaaooa 
destinés  aux  makdea,  cooinie  aosaî  de  nooa 
iXttrainere  qne  lea  diatrtbntiona  aliineataidrea 


«Tftient  lien  aux  heures  yonlttea  par  les  régle^ 
maos  y  et  que  les  cliinirgteiis  soos'ftkles  y  aa»> 
sistaient. 

La  pharmacie  a  toujours  été  sulfisammenC 
approvisionnée!  et  nous  ayons  été  appelés 
toutes  les  fois  qti'ott  a  reçu  des  médicamens^de 
l'intérieur  :  on  a  acheté  sur  les  lieuz^  ou  Ton 
a  fait  venir  de  France  tes  substances  qui  ont 
pu  manquer  momentanément. 

Durant  les  premiers  temps  j  le  nombre  des 
officiers  d^  santé  n'a  pas  été^.  à  beaucoup 
r^j  en  rapport  avec  le  mouvement  de  nos 
ôpitauz;  plusieurs  d'entr*eux  sont  tombés 
malades;  quelques-uns  ont  succombé.  Il  fut 
un  temps  o^  cnactin  des  médecins  avaient  plus 
de  3oo  malades  à  visiter  y  et  les  sous-aides  chi- 
rtirgiens  et  pharmaciens  n'étaient  guères  plus 
nombreux  que  le&  ofédecins.  Dans  cet  état  de 
cho3e^  on  a  été  obligé  de  mettre  en  réquisition 
ploslçurs  officiers  de  dantéqui  se  sont  acquittés 
des  fonctions  qui  leur  avaient  été  confiées  y' 
avec  un  zélé  dont  il  ^  été  rendu  compte  aux 
aato rîtes  supérieures. 


i 
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OBSERVATIONS 

svA   DirsKs   CAS    Bs   çxxKvaaix; 

Par  M.*** 


Hernie  crurale  étranglée  chez  l^ homme  ^ 

guérie  avec  succès. 

Dbp0Z8  vingt-^cinq  ans  t  le  makde  qui  fait  le . 
sujet  de  cette  obsenrationi  contenait  sa  hernie 
à  Taide  d'un  brayer.  Dans  les  dernières  années  , 
ce  bandage  contenait  fort  mal  la  hernie  ^  de 
manière  Que  les  parties  s'échapjMÛent  facile- 
ment au'dehors.  Un  effort  occasionna  la  sortie 
d'une  plus  grande  quantité  d'intestin  et  d'épi- 
ploon*  Les  viscères  s'étranglèrent  et  ne  purent 
rentrer ,  à  cause  de  la  disproportion  entre  le 
diamètre  de  l'ouverture  qui  leur  avait  donné 
passaae  ^  et  le  volume  de  la  tumeur.  Alors  ae 
manifestèrent  les  accidens  de  Tétranglemem  ^ 
tels  que  les  nausées  ,  le  vomissement,  le  ho* 
quet  f  la  tension  de  l'abdomen,  etc. 

On  essaya  méthodiquement  de  réduire  la  ta* 
meur ,  qui  avait  un  volume  assez  considérable  » 
sur- tout  pour  une  hernie  crurale.  Les  efforta 
ou  les  tentatives  que  l'on  fit  furent  inutiles; 
les  accidens  persévèrent;  alors  on  se  détermina 
à  Topera tion ,  persuadé  que  les  délais  sont 
toujours  préjudiciables  quand  on  ne  peut  ré» 
duire. 
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Cène  opération  présenta  les  particDÎarités 
SBivantea  :  la  peau  incisée  laissa  voir  lesifitires 
éraîliées  deVà^névroBefascia-lata,  derrièra 
lAquette  éurft  situé  le  sac  herniaire.  On  incisa 
|ieu-à-{^  .de  dehors  en  dedans ,  en  coupant 
«▼ecle  plus  de  légèreté  possible.  Le  sac  étant 
•aîsi  avec  une  pince  à/dissection ,  on  enleva 
en  dédolant  les  lames  et  leuiliets  membraneux 
dont  il  était  «composé.  On  «reconnut  que  le  sac 
était  otavert ,  à  la  sortie  delà  sérosité  qn*il conte* 
naît.  Une  sonde  canetée  fut  introduite^  dans 
aon  intérieur;  on  incisa  le  sac  herniaire  à* 
peu-près  dans  toute  son  étendue  intérieure  ; 
mais  vers  la  partie  supérieure  de  Tarcade  cra« 
raie  ,  on  ue  put  étend/*e  Fincision  aussi .  lom 

3 u'il  était  nécessaire^  à  causeide  la  présence 
'une^  glande  tnguiilalè  irolamineuse  eituée 
transrersalement  ;  mais  àu>dessous  de  la  glande 
et  de  rarcade -on introduisit  une  sonde  caoelée 
recourbée  ,  pour  qu'elle  touchât  plus  exacte- 
ment ia  paroi  abdominale^  et  q.ue  l'intestin  ne 
pût  s'introduire  entre  elle  et  ces  parois.  Avec 
un  bistouri  dirigé  dans  la  canelure  de  la 
tende,  les  fibres  dé  «^rarcade  aponévrotique 
furent  incisées  9  et  l'on  parvint  fadlement  à 
dégager  une  anse  d'intestin  asses  longue  ^ 
d'une  couleur  brune  foncée  ^  mais  rénitente  et 
élastique^  ce  qui  an^nonçait*  son  état  d'inté^ 
erité.  Cette  anse  d'intestin  fut  réduite  avec 
Mcilîté.  Ija  masse  épiplo^ique  parut  trop  volu* 
mineuse  potn*  être  entièrement  conservée.  On 
en  retrancha  une  partie  avec  des  ciseaux ,  et 
^n  lia  séparément  quatre  ou  cinq  des  princi-*, 
pales  artères  de  cette  membrane  graisseuse.  La 
partie  restante  de  répiploon  fut  laissée  à  l'an- 
neau pour  y  contracter  des  adhérences  ^  et  par 
a^.  17 


a4f  C  sa  il  ir  »  li  y  «•* 

U  prfferiir,  à  Mdb  d*iin)éger  batfd«ge^»  lerTe"- 
toar  d'une  nouvelle  liernîe.  Le  jou^  de  Vopè* 
«atidn ,  lea  vomUsem^iM  cessèreot*  Le^malad^ 
liprouva  beftuoonp  deboH^orygmes*  il.n'y  en| 
fies  '  il'ëvac«atioti$*  Le  hmàemain  j  Véî^  dy^ 
yentte4teÀl  boaif  mets  il  y  avait  de  kbfi^Tre^ 
ide  la  céphalalgie.  La  langue  était  eéche  e( 
«ride.  On  prescrivit  uu«  aaignëe  de  trois  pan 
lettesj  pour  boisson^  du  petît^lait,  delaftisane» 
<le  lin  éranlstotmée^  et  une  potion  Jdicatîv%  aVeOi 
liutie  d'amiuide  doucei  { jj  ;  sin  de  chic'  coqi:-^ 
posée  9  .§  jl  ;  en  outre ,  deux  deoii-la^^emefis» 

Le  troiei^meloori  il  aur vint  nue  év^C^ationi 
«boudante  ^  la  navre  se  dissipa.  Too;t  priit  .dés-i 
toirs  le  plus  heureux  aspect*  Le  veste  rdu  .trair 
«aement  n'offrît  rien  de  .particulierr.  La  ^mafcbe^ 
de  la  plaie  int  ^lle  dé  toutes  les  plaies  qui 
suppurent  après  ces  méoies  opérati^s^  quavd. 
eUes  doivent  avoio  une  issue  fa  vorabk^ 

'  La  {emnre  qui  iaii  le  .sujtot  de  tittte.  observa-; 
^lon  y  KO  s'est  trouvée  dan^aucfine  (pirçekiatenae^ 
iqui  ait  pb  accidenteltesaent  donner  lieu,  au  dé> 
Veloppement  de  la  ^laladîe  que  nèus  désignons  z 
Il  n*e«  est  pas  de  xnâme  de  la  cause  qui  l^a  fait; 
Régénérer. 

'Il  n'^t  pas  tloutenx  «ue  TafSection  dont  il, 
^^agity  ne  doive  sa  première  origine  à  une  dis-* 
|x>sition  congéniale^  la  malade  ayant  son  père 
et  plusieurs  irères  atteints  de  tuméiaction  des 
os  de  divers  membres.  £lle<i|date  en  a  pkisîeura 
ttssea  nemarquables  :  i  .^  une  à  la  jambe  droite  , 
^udque^  tfwetm  de  doigt  au^iessiis  de  la  mai^ 


Kola  interne  ;  a.^  une  antre  grosse  cottime  un 
œuf  prés  la  ^te  de  rhihnérus  gauche;  3«<^  la 
plus  Yolamineuse  est  celle  dont  nous  alloâs 
nous  occuper,  etijui  a  nëcessiCié  Tamputatich 
de  la  cuisse.  Cette  tumeur,  qui  est  devenue  très- 
douloureuse  depuis  lia  ma ,  a  les  dimeBsiona 
suivantes: 

^  i.<^  Circonférence  perpendiculaire  à  Texte* 
rieur  du  membre.     ^     •     »     •    •    3a p..   3K 

is.^  Circonférence  parallèle  à 
Taxe  du  membre.     •     «     •    ,     •   -31  p> 
3.^  Diamètre  transversal*     •    •      ^  p,    6\. 
4«^  Diamètre  obliqne.     •     «     •     to  p.     y  l. 
é."^ Diamètre antéro-postérieun      pp.  .21I4 
Circonférence  de  la  cuisse 
au-dessus  de  la  tumeur*    .     16  p^    4  ^* 
Au-dessous.    •     •    %     .    .     iap,     9U 

La  base  de  la  tumeur  repose  sur  les  condyles 
An  fëmur  qui  se  trouvent  compris  dans  la  ma- 
ladie. L'extrémité  supérieure  du  tibia  ^t  de  la 
rotule  paraissent  sains« 

La  maladie  date  de  quinze  ans  ;  elle  formait 
alors  deux  tumeurs  obîongues  sur  les  côtés  dm 
fémur. 

Un  coup  reçu  il  y  a  deux  ans  lui  fit  acquérir 
quelque  volume  :  elle  a  fini  par  dégénérer. 

Beaucoup  de  moyens  qu'il  serait  inutile  d*é*' 
numérer,  émolliens  ^  stupéfians  y  fondans  ^  etc.  p 
ont  été  employés  sans  succès^ 

L'amputation  a  été  jugée  la  seule  ressource 
que  Ton  pftt  mettre  en  usage;  elle  a  été  prati- 
quée le  4  juillet  y  et  a  eu  le  plus  grand  succès. 
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*  *  *  • 

^ibcès  des  parois  de  l'abdomen  ,  consécutif  i^ 
une  ancienne  hydrocè le. 

IH.^^^^  depuis  huit  ans  ,  portait^  disait-il > 
une  hernie  qu'il  avait  négligé  de  contenir  pa^ 
tin  babdage  ^  parce  qu'elle  rentrait  faciiémenti 
Deux  mois  seulement  avant  de .  réclamer  des 
Becottrs  y  la  hernie  ne  put  rentrer ,  et  depuis 
lors  elle  augmenta  de  volume.  Les  bains  ^  leé 
cataplasmes  et  fomentations  ne  produisirent 
aucunMefiet  avantageux.  Les  selles  devinrent 
raines  et  pénibles.  On  sentit  bientôt  (  le  21 
ma!  )  dans  ht  tumeur  ,  une  espèce  de  flac* 
tuation  qui  fit  soupçonner  la  présence  d'un 
liquide  purulent.  Néanmoins  la  situation  de 
cette  tumeur  et  la  co^existence  d'une  hernie  , 
firent  prendre  la  détermination  de  difi'érér 
l'ouverture  au  moment  où  la  fluctuation  serait 
tellement  ;  prononcée  ^  qu'il  n'y  aur^ait  pas  l6 
moindre  <loute  sur  sa  nature.  I«e  a  juin  ^  on 
était  encore  dans  le  mêçie  degré  d'incertitude 
aurla  maladie.  Cependant  à  deux  heures  aprèa 
minuit  y  le  malade  éprouva  une  anxiété  ex- 
trême,  des  sueurs  froides  ^  et  il  mourut  ^  qua-* 
tre  heures.. 

Autopsie  cadavérique.  -—  On  ne  trouva  pi^ 
d'apparence  de  hernie.  Il  y  avait  dans  Tépais* 
seur  des  parois  de  l'abdomen  ,  un  vaste  abcès^ 
qui  pouvait  contenir  une  livre  et  quelques  on- 
ces de  pus.  Les  tégumens  extérieurs  étaient 
amincis ,  mais  l'abcès  ne  s'était  encore  prati«^ 
que  aucune  issue.  Dans  le  voisinage  del'anneau^ 
le  tissu  cellulaire  était  noir^  ou  détruit  par  là 
suppuration.  Le  pus  était  d'une  odeur  fétide. 
Dans  l'intérieur  de  l'abdomen^  on  trouva  en» 
>iroa  une  pinte  de  sérosité;  on  remarqua. 


Chxrithoib.  ^f 

4 aelques  traces  de  péritonite.  Plusieurs  por- 
tions d'intestin  |  Tiléon  particulièrement  y  était 
^nflammé  vers  sa  fin.  La  valvule  iiéo-cœcale 
était  singulièrement  épaissie  et  presqu^obiité- 
rée;  à  peine  pouvait-on  y  passer  un  styietr 
^lle  était  dans  un  état  squirrneux  ^  ou  de  can- 
cer au. premier  degré.  Cette  portion  d'intostin 
contenant  une  matière  blanchâtre  et  visqueuse 
presqu'entièrement  albumineuse,  était  intime- 
ment unie  aux  parois  de  Tabdomen  par  un 
tissu  cellulaire  dense  et  serré.  Il  fut  impossible 
de  Ten  détacher. 

BjèfleœionSn  —  Il  me  paraît  très-probable  ^ 
1.®  que  la  maladie  aura  commencé  par  une 
hydrocèle  du  cordon  qu'on  aura  méconnue» 
et  qu'on  aura  traitée  comme  une  hernie; 
%.^  que  cette  hydrocèle  comprimée  se  sera  par 
la  suite  étendue  le  long  du  cordon  sporma- 
tique  j  au-dessus  de  Tanneau.  Les  tentatives  de 
réduction  à  diiférens  intervalles ,  et  la  com- 
pression permanente  d'un  bandage  ^  auront 
déterminé  l'inflammation  et  Tabcés  des  parois 
abdominales, 

L'Auteur  y  qui  sans  doute  nons  oflFre  ici  les 
premières  observations  qu'il  a  recueillies,  nons 
en  a  adressé  plusieurs  autres  parmi  lesquello# 
on  en  distingue  une  intitulée  :  Accidens  d*é* 
trangl^ment  déterminés  par  un  abcès  derrière 

le  cœcum* 

Un  abcès  formé  dans  la  fosse  iliaque  droite^ 
derrière  le  cœcum  ,  a  produit ,  pendant  assez 
long-temps  9  des  symptômes  analogues  à  ceux 
de  l'étranglement.  La  malade ,  après  avoir 
long-temps  langui .  est  morte  trois  mois  après 
son  entrée  à  l'hospice. 

jliaopsU  cadavérique^  •—  On  a  trouyé  iin# 
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âSo  C  H  1 

onvertare  à  In  paroi  postérieure  da  cœciini. 
fUne  grande  quantité  d^  matière  pamlente  rem- 
plissait cet  intestin.  La  valvule  iléocœcaie  était 
endurcie  et  squirrhease. 
.  Il  n'y  avait  point  d'épanchement  dans  la  ca- 
vité péfritonéale.  Le  pus  s'érait  formé  dans  lé 
tissu  cellulaire  sous-péritonéal  de  la  région 
iliaque  9  et  avait  fusé  dans  la  région  lonibairo 
entre  les  muscles  psoas  ;  dans  la  région  iliaque 
entre  les  muscles  psoas ,  iliaque  et  Tos  cozai  ; 
et  à  U  partie  antérieure  de  ta  cuisse >  dans  le 
tissu  cellulaire  inter-musculaire* 
.  Enfin  y  dans  une  antre  observation  qui  a  pour 
titre  :  Jfydrocèle  insolite  ^  ou  hydrocèle  chez, 
une  femme  >  il  s'agit  d'une  femme  qui  portait 
depuis  plusieurs  années  une  tumeur  dans  Té- 
paisseur  de  la  grande  lèvre  droite.  On  fit  une 
incision  j  il  sortit  à-peu-près  une  once  de  séro* 
site.  On  tint  les  bords  de  la  division  écartés 
pour  qu'ils  ne  se  réunissent  pas  trop  vite.  La 
suite  du  traitement  ne  présenta  rien  dé  parti- 
culier. La  grande  lévite  resta  tuméfiée^  bifide^ 
et  plus  saillante  que  raurrèC 

Cçtte  singulière  maladie  induisit  en  erreur 
plusieurs  médecins  et  chirurgiens  ;  on  cfut  que 
c'était  une  hernie ,  que  c'était  un  abcès  ^  etc.  Ce- 
pendant »  avant  d'en  faire  l'ouverture  ^  on  re- 
connut le  véritable  caractère  de  la  tumeur  ^ 
.  dan4  l'intérieur  de  laquelle  on  trouva  un  kyste 
mince  dana  lequel  s'était  faite  une  Sécrétion 
•ccidentelle» 
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MiDICALE    D'ÉMULATION^ 


Là  SôcSM^  Mëdiôftle  ^Emofatroa  destr^M 
(aire  paraître  prochainement  tme  buitiècae  iro- 
lame  de  B0s  Actes  ^  a  nommé  dans  sa  séance  du 
4  mai  181 4>  nne  coBunîsaion  chargée- d^eil  sùt^ 
veiller  la  rédaction  ^  elle^  est  com.po8ée  dsr 
HM.  les  docteara 

heroum.  Doyen  de  là  Faculté  y  président ji 

Marc,  archiviste;, 

Kibes  f  ' 

JMagendie^^  aecrétaite  partie vKer  j 

Mératr 
Gardien  ;-    - 

Jlf(eHtf^Mi>  Bactétaîre^géBérati. 

.  Lea  asaociés  aatîooaiix  et  étrangers  qm  de^ 
nraient  adresser  dea  mémairea  01»  observai 
ttooa  powB  êtra  insérés  dans  oé  Recueil  y  MMt 
invitée,  à  les  &ire  parvenir^  le  plntât  poasiUe^ 
an  secFéiftirè*gj&tt^ra(^  vue  Christine^  N.^  1 .. 

(Lts  Uitres  ei^quets  doitent  eue  affranchis.)^ 
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SUEUR.   DE    SANG 

•UAVEirtrx'  QVATRB    FOIS     PENDANT   Z.A     PLUS    GRANDE 
yiVACiTÉ  des' DOUtEUBi  dVnE  COLIQUE  NEPHAETIQCJB  } 

Obsenration  communiquée  par  F.  CisAa  Caizebgubs^ 
docteur  en  médecine  de  l'Ecole  de  Montpellier  | 
membre  coFrespopâant  de  la  Société^  etc.  ^  etc.  - 

Maoaiiie  *♦*,  âgée  de  trente-un  ans  ^  d*uh 
tempérament  pléthoriqae  sanguin  ,  sensible  et 
irritable  à  Texcès,  née  d'nn  père  extrêmement 
goutteux,  mariée  très-jeûne,  et  mère  de  pin-- 
sieurs  enfans 9  bien  et  abondamment  réglée^ 
jouit  jusqu'à  vî^igt  ans  de  cette  sanié  fraidieet 
vigoureuse  que  lui  promettaient  sob  âgé  et  la 
force  de  sa  constitution.  A  vingt  ans  ^  des  çha* 
^  grins  cuisans  causés  pgr  la  mort  d'un  de  ses 
enfans ,  et  la  maladie  d'un  époux  chéri ,  déter- 
minèrent chez  cette  dame  une  fièvre  ataxique 
très-grave  dans  laquelle  elle  courut  les  plus 
grands  dangers.  L'année  suivante  une  vive 
nrayéuf  lui*  donna  un  ictère  très  «opiniâtre/ A 
yingt-cinq  ans  ,  ayant  éprouvé  des  malheurs* 
domestiques  ^  elle  devint  sujette  à  une  maladie 
nerveuse  spasmodique ,  dont  les  paroxysmes 
se  renouvelant  à  des  époques  plus  ou  moins 
éloignées,,  et  toujours  par  l'efiet  de  quelque 
afleclion  morale,  étdient  icaractérisés  pair  un 
état  convulsif  tonique^  ou  roidissement  de  tous 
les  muscles  de  l'habitude  du  corps  ^  un  léger 
délire,  etc.,  etc.  Il  importe  d'observer  icitjue 
lorsque  Taflectioa  morale  ne  décidait  pas  d'afi- 
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ces  hystdriqae  pn  nervetix^  la  malade  ëprou- 
vait  aloi^s  une  hémoptysie  as^ez  abondante  , 
arec  une  toux  presque  cativuUive  qui  cédait , 
comme  Tailection  nerveuse  ^  à  Tusage  des  cal* 
mans  >  des  attractifs  révulsifi  émolliens,.  des 
boissons  mucilagineuSes  et  relâchantes ,  etc. 

A  rage  de  vingt-sept  ans ,  et  au  mois  de  dé» 
cembre  1809^  cette  dame  fut  prise >  à  la  suite 
d'un  accès  de  colère  ^  d'une  douleur  tr^s-viv^ 
dans  la  région  rénale  gauche ,  qui  s'éteQUait 
jusques  au-dessus  de  l'aine  du  même  côté ,  oa 
dans  le  siège  de  l'ovaire  gauche.  Cette  douleur 
imementa  ;  elle  se  propagea  même  dans  tout 
l'abdomen  qui  se  météorisa  et  devint  sensible 
an  point  de  ne  pouvoir  supporter  le  poids  des 
couvertures.  Il  survint  des  vooiissemens  vio«- 
lens  et  répétés  qui  entraînèrent  d'abord  les 
alimens  que  la  malade  venait  de  prendre ,  et 
successivement  des  matières  bUieusf^,  des  mu- 
cosités,  et  enfin  tout  ce  qu'on  lui  faisait  ava- 
ler, soit  en  potions  calmantes  et  aoti-spasmo* 
diqnes  »  soit  en  boissons  émolHentes ,  etc.  Le^ 
urines  coulaient  avec  peine  et  en  petite  quan- 
tité; elles  étaient  claires.  Cet  état  dura  environ 
douze  heures.  Lorsqu'il  fut  dissipé ,  la  malade 
n'éprouva  autre  chose  qu'une  grande  faiblesse  ^ 
et  quelques  jours  après  ses  urines  charièrent 
une  grande  quantité  de  matières  sablonneuses 
rougeâtres. . 

Les  paroxysmes  de  cette  colique ,  toujours 
provoqués  par  quelque  passion  vive ,  se  sont 
répétés  à  des  intc;3rvalles  plus  ou  moins  rappro* 
chés^  jvsqu'aa  mois  de  décembre  i8ii.  Ùans 
le  courant  de  ce  mois^  les  mêmes  causes  en 
ramenèrent  encore  un  accès  beaucoup  plus 
long  et  beaucoup.  pLos  douloureux  que  les  pré* 


1 

cédem.  Daiu  celui-^î ,  la  malade  s'essayant  p, 
«?ec  ua  moticlioir  9  U  figure  qu'elle  sentait 
mouillée  »  et  sur  laquelle  elle  éprouvait  nu 
Dr urit incommode ,  ainai  que  sur  tout  le  covps  ^ 
rat  auaai  étonnée  qu^eBrayée  en  apero^ant^^r 
son  mouchoir  de  grandes  taches  de  sang ,  et 
elle  me  dit,  dans  une  extréine  agitation ,q\i'elle^ 
tstîait  le  sang.  Pavoue  que  je  ne  lus  pas  pea 
Burpris  moi-iûêuie  ^  en  examinant  son  visage  j, 
son  cou  ^  la  partie  antérieure  de  sa  poitrine  ^ 
le  creux  des  aisselles ,  ete.  >  ^otc»  y  de  voir  suin^ 
ïer^  sans  aucune  lésiob  de  oôtitinuité  à  là  pèan^ 
par  les  pores  de  cet  organe  f  des  gouttelettes 
d'un  sang  très-fil ,  très-rouge ,  et  d'une  coîa« 
distance  naturelle,  A  mesure  que  ces  goutte^^ 
lettcs  transsudaient ,  elles  étaient  remplacée^ 
par  d'antres  qui  y  s'éckappant  ainsi  à  travers  la 

Î^eaa^  s'étendaient  sur  toute  sa  superficie^ 
ormaient  une  espèce  de  rosée  et  une  véritable 
sueur.  Lorsque  la  malade  se  leva  ^  les  draps  ^ 
les  chemises  ,  tout  était  teint  de  sang  ^  ce  qui 
annonçait  que  la  sueur  avait  été  générale. 

Cette  hémorragie  cutanée  parut  vers  le  mî« 
lieu  du  paroxysme ,  au  moment  oit  les  dou^ 
leurs  étaient  les  plus  fortes ,  les  vomissemena; 
les  plus  violensy  le  pouls  petit >  serré  et  tel 
qu'il  est  dans  la  douleur ,  etc. 
'  Ce  paroxysme  fiit  ^  comme  les  autres^  com^ 
battu  avec  un  égal  succès  par  les  caknans.. 
L'extrait  gommeux  d^opium  donnera  iadose 
d'un  grain ,  toutes  les  heures  ^  et  réitéré  ^ 
lorsquM  avait  été  rejeté  pan  le  vomissemettt  ^ 
fit  cesser  les  douleurs ,  et  avec  eHes  l^ëifusioM 
Sanguine.  Ce  remède  p'  en  déterminant  la  des*^ 
satiort  des  douleurs ,  ameti^it  toujours  uii  état 
d'assoupissement  nUlé  de  délire^  dnqaék  la 
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malade  sortait  ne  consenrant  de  ton  état  aoté- 
xietir  qu'uDe  débilita  qui,  ^e  dissipant  deux  ou 
trois  joars  après  ^  la  laissait  dans  le  meilleuv 
4&tat  de  santé. 

.  Lorsque  ce  dernier  accès  fut  terminé ,  j'éxa« 
minai  attentivement  toute  la  peau ,  et  ]e  n'y 
aperçqs  autre  chose  que  de  petites  taches  d'un 
jaune  trèsrclair  qui  paraissaient  avoir  leur  siège 
au-dessous  de  Tépiderme  »  et  qui  disparurent 
bientôt. 

Depuis  cette  époque,  madame  **'*'  a  eu  trois 
paroxysmes  de  néphralgie  y  l'un  y  an  mois  do 
)uin  loi;»}  le  second ,  au  mois  de  ievrier  i8i5} 
et  Je  troisième ,  tout  récemment  le  t%  janvier 
courant.  L'accès  du  mois  de  juin  a  été  le  plus 
^rt,  et  relFusion  de  sang  par  Torgane  cutané  > 
générale  et  excessivement  abondante.  Six 
grains  d'extrait  gommeux  d'opium  n'ayant  pu 
^Imerles  douleurs  atroces  qui  tourmentaient 
la  malade  depuis  plusieurs  heures  y  ni  suppri-^ 
l^er  l'hémorragie  cutanée  |  je  me  décidai  à 
faire  ouvrir  la  veine  du  bras;  et  cette  saignée  f 
qui  fut  de  huit  onces ,  suffit  pour  ramener  le 
calme.  Les  douleurs  cessèrent  y  Thémorragië 
«otanée  s'arrêta;  le  pouls  qui,  auparavant  , 
était  serré  et  nerveux  »  se  développa.  Le  sang 
tiré  par  Ja  soignée  se  coagula  bientôt  api^  sa 
sortie  y  et  présenta  un  coagulant  très-fermeN»£ 
très-consistant  qui  se  rapprochait  de  la  couenne 
inflammatoire. 

'  Le  paroxysme  néphralgique  du  mois  de  fé* 
vrier  &8i3 ,  provoqué  par  un  accès  de  colère  » 
ne  iuf  point  aussi  violent  que  le  précédent  p 
4iais  la  sueur  de  sang  y  fut  tout  aussi  abon- 
dante et  aussi  générale.  Les  dou  leurs -^  en  ce* 
àmi  à  Fussge  de' quatre  graina  d'èxij^aft  gom- 
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menx  d'opium  y  Brent  place  k  une  affectidil 
nerveuse  spasmodique^  avec  roidissemeut  pres- 
que tétanique  de  tout  le  corps  f  délire^  etc.  $ 
accidens  qui  furent  heureusement  combattus 
et  dissipés  par  l'usagé* d'un  bain  tiède  ^  et  d'au^ 
très  moyeus  émolliens  ,  relâcbans  et  anti-spfiis-» 
nu>diqueè  qu'il  est  inutile  d'éuumérer  ici.  . 

La  dernière  attaque  y  qui  vient  d'avoir  liea 
sans  aucune  cause  bien  manifeste,  a  été  précé- 
dée deux  ou  trois  jours  avant  qu'elle  éclatât^ 
par  une  douleur  fixe  dans  la  région  de  l'ovaire 
gauche ,  et  une  tuméfaction  considérable  du 
bas-ventre.  Dans  celle-ci,  leB  douleurs,  quoi- 
que très  fortes,  n'ont  point  duré  aussi  long«- 
temps  que  dans  les  autres,  et  la  sueur  de  sang 
s'est  bornée  à  la  face  ,  au  cou ,  aux  aisselles  y 
^t  à  la  partie  antérieure  du  thorax  et  de  l'ab- 
domen. Deux  grains  d'extrait. gomraeux  d'o- 
Iymm  ont  suffi  pour  calmer  les  douleurs  avec 
esqueiles  l'hémorragie  a  égajlement  disparu.  Je 
crois  que  la  malade  doit  cette  amélioration  à 
l'usage  des  bouillons  de  poulet ,  du  petit-lait  , 
des  bains  entiers ,  d'une  diète  presque  végé- 
tale ,  et  autres  moyens  qui  composent  le  trai- 
tement méthodique  auquel  elle  a  été  soumise 
depuis  le  printemps  dernier*  . 


Cette  observation  me  paraît  d'autant,  plua 
intéressante ,  qu'elle  présente  le  cas  extrême- 
ment rare  d'une  sueur  de  sang  générale  y  avec 
tous  les  caractères  d'une,  hémorragie  active^ 

Si  l'on  parcourt',  en  effet ,  les  observations 
qui  nous  ont  été  transmises  par  les  Auteurs 
anciens  et  modernes,  sur  les  sueurs  de  ce 
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genre  ^  on  trouvera  dans  presque  toutes  les  ca- 
ractères exposés  f  ou  les  élémens  des  hémor* 
ra^es  passives.  Les  individus  qui  font  Je  sujet 
delà  plupart  decesobservationsétaient  atteints^ 

i.^'  Ou  d'un  aflaililissement  de  ce  ^xus  vital 
qui  y  suivant  Fouquet,  lia  et  unit  les  molécules 
du  sang ,  pour  en  former  une  substance  eti 
apparence  homogène  ;  aiFaiblissement  qui  fait 
que  cette  humeur  perd  ses  qualités  ^  et  qu'elle 
acquiert  un  état  de  fluidité  ou  de  sérosité  qui 
lui  permet  de  pénétrer  dans  des  vaisseaux  où 
elle  n'avait  point  accès  auparavant  ; 

a.?  On  ^*ùn  état  (^asthénie  générale  des  so*. 
lides  ^  et  partianUèreurent  de.  l'organe  cutané 
qpi ,  offrant  peuple  résistance  à  l'impulsion da 
sang,  le  laisse  transsiider.  à  travers  ses  porea 
ezb^ns  frappés  d'atonie  } 
.  3.0  Enfin  y  et  Je  plus  souv^it;  de  ces  deux 
lésions  qui  ço-^xistent  par  l'effet  de  cette  har« 
monie  constante  qu'on  observe  entre  les  mou- 
vemens  des  solides  et  ceux  des  fluides  y  et  que 
fiarthez  a  si  bien  démontrées.  (  N*  Elémens  de 
la  science  fie  l^ homme,  ch.  f^JI ,  $..128.) 

Il  sera  facile  de  reconnaître  l'existence  de 
cescauses,  ou  élénienSy  dans  les  observations 
suivantes.  .       ^ 

Les  anciens  ont  plutôt  indiqué  que  décrit 
des  sueurs  de  sang  qu'ils  ont  rapportées  aux 
causes  précitées  (i). 
"■^  -  — • — .^— ^— ^— -^^-^— ^ 

(t)  Garmannus  [de  Miraculis  moTt.^  lib,  JI, 
iU,  yi j  §.  36) ,  cite  Hippocrate  comme  ayant  observé 
le  premier  une  sueur  de  sang  dans  la  maladie  de  Lycia , 
(lÀb.  de  Morb,  vulg.,  §.  â.  )  Mais  en  lisant  attentive- 
ment Iç  texte  grec  ^  ja  u  ai  pu  découvrir  aucun  mot  qui 


'  Ainsi  AristoU(  en  fait  meatioti  dalisxei  deû!( 
passages  de  ses  écrits  :  Jam  nonfittUis  accidit , 
ui  crueMum  quoddam  excre4nentum  suda^ 
rent  ^  propter  vitiatum  corporis  habiium  ,  sci^ 
licet  chm  corpus  laxum  ,  fiuxumque  es^t  y 
sanguisque  propter  cruditatem  humesceret  \ 
imbecillitate  calons ,  qui  exiguis  venalis  in^ 
clusus  >  concoquere  non  possmt.  (  Lib.  III  ^ 
part.  anim. ,  cap.  Y.  ) 

fSi  sanguis  imtnodicè  humescit ,  morbus  in-* 

fastat  t  sic  enim  in  speoie  sanièi  diluitur ,  et 

adeà  serescit ,  utjam,  nonnulli  sudore  cruenio 

exundannt.{^\sioT.  animaL  lrb.'lil|  cap.  29.) 

Théophraste  ,  diaprée  le  témoignage  dvi  tné« 
decin  grec  Menas  ^  dit  que  la* sueur  ressembla 
quelquefois  an  sang  : 

Jam  verbferunt  nonnulli  et  saHguini  |[  su'^ 
doreni)  assimilasse,  ut  MotiBS ,  meéucus ,  dice^ 
bat  ,  extracto  se i licet  multoè  venis  humore, 
crudù  tamen  et  veluti  segregato.  (  De  sudori-^ 
bus ,  p.  4^6.  ) 

La  sueur  de  sang  a  lien  \  suivant  Galien  p 
lorsque  les  pores  étant  peu  dilatés  ^  livreM 
passJiTge  à  cette  humeur. 

Quanddque  poris  amplihs  diiatatis  effluit 
îpse  sanguis.  (  De  usu  respir. ,  cap.  1 1  tom;  5| 
p .  408  y  édi t.  de  Chartier.  ) 


eorrespondit  au  mot  sang  y  qui  parut  aroir  été  ajouté 
par  quelques  traducteurs^  notamment  par  Fan  der 
JÙnden.  Voici  le  texte  : 

I*il9  fÀnCi^o*  %lru  Avtuti,  'rm  Se^t^x  ntXi^  fit^tn  tuà  tJlofêU^' 


IPemel  ••!  le  premier  parmi  1«8  -modernes 
qui  ait  observé  une  sneur  de  sang ,  dont  il  fait 
remoAter  rbrisine  à  la  faiblesse  ou  ibieet  de  là 
bcntté  relentnce.  ^ 

Sed  et .  iiUerdkm  sangmnem  animadvertk 
-ai  extremis  venis  gu€ÊB  in  cutem  desinuni  > 
rnulds  è  lacis  effuncu  qui  nuUo  ardore  livesce' 
iaïU....  Ab  imkecilUtaU^jecarisfacuUaiisquà 
€eteniricis.  ^ Lih.  VI y  cap.  I V,  p»  ^92.) 

Un  professeur  de  l'Université  de  Montpein 
lier/  i^^dS^ii!^  ^  (cap.  1 1  *  et  i8>  lib.  de  di-- 
gaoscemdisMoràis)^  ml  deux  fojs  dans  Tannée 
1^47 ,  cheB  en  feune  étudiant  y  un  sang  séreux 
transsaderde  tiMptès:les  parties  du  oorps,  ce 
^oi  était  dA  V  ajoute^t^il ,  à  la  faiblesse  de  Tex* 
tréraité  des  ve^ies ,  et  à  i'évit  de  ténuité  de  ce 
fluide.  '•/  i  .. 

Fairicîus  Hildetmis  (  Obt^  Càîrurg.  ^  centi 
VI y  obs.  JLXXVI)  y  rapporte  ^uen  1626  on 
enlknt  de  douse  ahs  tut  pria |. à  la  sotte  d'une 
aiarchè  forcée  et  4e  Pusage  du  vin  dont  il  n'a-" 
tait  pas  rhabitude^  d'une  fièvre  dans  laquelle 
le  sang  s'échappa  d'abord  par  les  gencives  ^  et 
ensuite  par  tons  les  pores  de  la  peau.  Ce  sang 
^tait  tfès-séreux  y  et  Venfant  très-faiblo  et  très-^ 
pftlo.»,/....  Et  quià  sanguia  summè  tenuis  j^ 
^uxili^  et  serosus y  prmteteà  à  naturd  irritaté 
compulsus  exitumper  extrema  venarum  molii» 
tus  est....  pulsus  debilis..^.  totusi  pallidus  et 
valdè  imbecilUs  ipse  ex  trémas  partes /Hgidas 
.  habmit. 

(hilitdanBTu/pius(06s.Jifed.yC^.XXXJ)y 
^'ane  fiile  âgée  et  mélancolique  dont  les  seins 
^ient  rongée  depuis  long-temps  par  un  can** 
<(er ,  hit  atseinte  d'one  hémorragie  cutanée  si 
ttvmdante  ^  que  la  malade  7  atu*ait  infaillible** 


ment  succombé  I  si  od  n'eût  employé'- de  bpàne 
heure  les  astringens  les  plus  actifs, 
i  Zacutus  Lusitottus  {Praxis Me^ici^a^nir.  p 
lib.  III ,  obs.  XLI)  I  dit  que  qfuelques  per-l 
801]  nés  malades  de*  la  peste  ^  ont  sué  le  sang 
pendant  deux  jonrs. 

•  Quidam  in  truculente  lue  tolo  corporis  ha^ 
kitu  livido  facto  ,  bidub  per  totum  corpus  su^ 
dorem  sanguirteiim  ob  aebilitaiem  retentricis 
excreverunU 

'  Georges  A^icola  ,  Jean  Kentinann  s  Geor^ 
ges  Faoricius  y  Diemerbroeck  ,  etc.  j  ont  ob*. 
serve  le  même  phénomène  dans  cette  maladie* 
'  Ces  sueurs  de  sang,  ânalogul^a  'à  celles  qui? 
surviennent  dans  la  dernière  période  des  fié* 
Très  adynamîque&y  du  scorbut ,  etc.  y  tiennent 
à  la  même  causée  ;  c'est-à*dire  ^  à  la  dissolu-t. 
tion  putride  .et  gangreneuse  du  sàng^  et  à 
Tatonie  des  solides.  .    *  v 

'  LeB  ouvrages  iïHillary,  de  Makkittrick ^  dw 
professeur  Berthe  et  autres^  font  mention  de 
sueurs  de  sang  observées  dans  le  dernier  temps 
de  Ja  fièvre  jaune.  1 

;   LcsEphémérides  des  Curieux  de  la  Nature 
contiennent,  plusieurs  observations  de  sueura- 
de  sang  chez  des  scorbutiques  {M.  C.  N.  ann. 
VI, n.  2^  obs'.  XLVII^ob^.  XXXI y,  Z>..a, 
annr  ii  et  obs.  X ^  dec.  i  ,  ann^  VI.  ) 
:    Horstius  {de  Morb.  Mulier.,  obs..  XVII)  , 
parie  d^une  femme  scorbutique  jgrosse  de  sitpt 
niois^  chez  laquelle  l'usage  imprudent   d'un, 
bain  chaud  causa  une  sueur  de  sang  mortelle. 
.   La  morsure  du  serpent  AemorrAoiis  ,  de  la* 
corafe,  de  Tibiracoa,  èulhyara,  etc.,  altère 
profondément  Tunion  des  parties  consûtutivea 
du  sang,  le  corrompt  subitement  et  le  met 


dans  un  eut  de  dissolution  telle ,  que  cettQ 
humeur  sort  en  abondance  par  les  narines ,  les 
extrémités  des  doigts ,  et  toute  la  surface  da 
corps  9  en  forme  de  sueur,  suivant  lesobser?a« 
lions  de  Lucain  (i),  de  Rejes  (a),  de  Jacques 
Grevin  (3) ,  de  Georges  Marggrnve  (4)  »  du 
P,  Kir  cher  (5). 

Le  dernier  degré  de  la  consternation  et  de 
l'abattement  causé  par  les  affections  morales 
tristes  et  débilitantes ,  a  quelquefois  jeté  tout  le 
.corps  dans  un  si  grand  état  d^ asthénie ,i:^e\e9i 
pores  de  la  peau  n'opposant  plus  de  résistance, 
au  sang  9  celui-ci  s'est  exhalé  à  travers  ces  oa« 
vertures.  C'est  à  cette  cause  que  je  dois  rappor- 
ter les  hémorragies  cutanées  dont  parlent  quel*- 
ques  historiens ,  et  entr'autres  les  suivantes. 

De  Thou  (liistor. ,  Hb.  II ),  raconte  que  le 
gouverneur  de  Montmarin  ayant  été  api^elé 
en  pourparler ,  et  retenu  prisonnier  par  Àù-- 
guste  p  hls  naturel  du  prince  de  Saluces,  et 
enfin  menacé  du  dernier  supplice  s'il  ne  ren- 
dait la  place  y  fut  tellement  frappé  de  la  crainte 


(i)     •     •     •     •    •     Sic  omnia  membra 
^misère  simùl  nuilum ,  pro  sanguine ,  virus. 
Sanguiseramlacrjrmœ,éjuœcun4fue/bramina  novi$, 
Humorj  ab  his  largus  manat  cruor,  ora  redondant i 
Et  patulœ  nares  y  sudor  rubet  ^  omnia  plenis 
Membrafiwmtvenis ,  totunt  estpro  vulnere  corpus. 

(  Luc,  lib.  IX,  pfaan.  ) 
(a)  Camp.  Elysiac.  jucundar.  qumstion. 
^  Traité  des  Venins. 
(4)  Histoire  nsturelie  du  BrésiL 
{S)ScrwinumpesUs. 
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çl'un^  mort  si  injoste  ^  qu'il  en  sua  le  fiMg  de 
fout  le  corps» 

JP/oreniinus  LeuJanfis  (  Marty rolog. ) ,  rap- 
porte qu'une  religieuse  étant  tombée  au  pou- 
voir d'une  troupe  de  soldats  effrénés^  éprouva 
|ant  de  frayeur ,  qu'elle  mourut  en  leur  pré- 
sence d'une  sueur  de  sang. 

On  trouve  dans  les  Actes  des  Curieux  de  la 
i^ature  (  ann*  X.  D«  ii  ^  obs*  CLXXIX)  ^  une 
observation  faite  par  Georges-  Tobie  Durrius  > 
^uf  un  étudiant  qui  ^  ayant  été  mis  en  prison 
pour  quelque  déUt  nocturne  {propter  insoten'^ 
lias  jiocturnas)  î  en  eut  un  si  grand  chagrin  , 
quMi  fut  couvert  à  la  poitrine ,  aux  bras  et  aus; 
lo^ains  d'une  suetfr  de  sang  qui  ne  cessa  quq 
lorsqu'il  eut  été  mis  en  liberté.. 

Maldonatus  {^Comment,  ad  Math.) j  dit 
qu'un  criminel  ayant  entendu  prononcer  la^ 
sentence  qui  le  condamnait  à  mort^  eut  unq 
tueur  de  sapg  générale. 

Dans  l'observation  que  je  viens  de  commu-- 
^iquiçr  à  la  Société ,  pn  ne  saurait  reconnaître 
pour  élémens  dé  l'hémorragie  cutanée^  ni  le' 
relâchement  des  solides ,  ni  raffaiblissementde 
la  cohésion  .des  molécules  des  fluides.  Tou( 
annonce  y  au  contraire  ^  un  excès'dé  ton  et  de 
cohésion  dans  les  uns  et  les  autres.  * 

Le  sujet  de  cette  observation  est  une  femme 
|eune^  fortement  constituée  >  d*un  tempéra* 
ment  très-sanguin^  très-irritable ^  très-disposée 
fKux  aiBfections  nerveuses  spasmodîques^  et  qui 
iouity  hors  des  accès  de  la  colique  ^  de  la  plu* 
pelle  ^  santé.  « 

La  sueur  de  sang  est  survenue  dons  un  itio- 
anent  où  la  sensibilité  portée  au  plus  liant  de» 
^é  d'excitation  |  «  ajouté  «ncore  à  ïé&^  liabi-r 
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tuel  d^  forcç  et  de  ron  dont  jouissent ,  clxez 
cette  dame ,  les  soikiea  et  les  fluides.  C'est  pen7 
dant  la  plus  grande  intensité  de  la  néphralgie  , 
le  pouls  étant  très-serré^  que  rhémorragie  cu- 
tanée s'est  faite  ;  le  sang  Foorni  par  cette  effu*  , 
8ioD,  et  par  la  saignée,  a  présenté  une  trèfr* 
grande  consistance  ;  enfin  Topinni ,  en  calnsant 
cette  irritation  excessive^  a  fait  cesser  Thémor- 
ragîe.  On  doit  donc  admettre  ici  pour  cause  de 
la  sueiir  sanguine^  cette  augmentation  dea 
ÎDOuVemens  toniques  des  solides  ^  qui  est  con*  " 
Mtt  sous  le  nom  de  spasme^ 

Le  spasme  est  réiémènt  primitif  et  essentiel 
de  la  douleur.  C'est  ce  spasme  aussi  violent  que 
douloureux  9  dont  les  reins  ^  et  Successivement 
Festomac  et  les  viscères  abdominaux ,  ont  été 
tourmentés ,  qui  se  répét£ne  sympathiquément 
Snr«le  tissu  cellulaire  et  l'organe  cutané ,  y  a 
dirigé  et  établi  un  mouvement  fluxionnaire.  Il 
en  est  résulté  alors  ^  t;^  dans  les  vaisseau Jt 
capillaires  de  ces  parties  ^  une  augmentation 
vicieuse  de  leurs  mouvemens  toniques ,  qui 
eir  à  exprimé  le  sang;  2.<>  et  dans  les  pores 
exhalans  y  une  dilatation  active  corjnespMiàanta  . 
ou  synergique ,  qui  a  permis  au  sang  exprimé 
par  les  vaisseani^  capillaires  dq  s'échapper  ç% 
de  se  répandre  au-dehors.  > 

C'est  donc  une  hémorragie  cutanée  active  , 
et  dn  genre  de  celles  qui  ont  servi  à  Pierre 
Lombard  k  déduire,  dans  une  thèse  soutenue 
à  Paris ,  sous  la  présidence  de  Fagon  (i),  cette 
conclusion  que  la  sueur  de  sang  peut  se  faire 

fr)  Sudor  crwenms  ^-nc  à  vinaiurœ?  Paris  ^ 
35  janvier  z665«  > 
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par  un  effort  i^e  la  natare.  Ergà  sudor  cruen-^ 
tus  à  vi  naturae  fit. 

Mais  les  Iiéoiorragies  cutanées  de  cette  es- 
pèce sont  très-rares  ^  et  Ton  en  trouve  très- 
peu  dan^  le  nombre  des  sueurs  de  sang  dont  ies 
observations  nous  ont  été  transmises.  En  voici 
trois  exemples  :  *     * 

La  sueur  de  sang  dont  parle  Zacutus  Lusi- 
tanus ,  laquelle  jugeait,  d'une  manière  criti- 
que^  une  fièvre  sanguine  dont  un  homme  très- 
vigoureux  était  atteint  chaque  printemps,  pré- 
sente touis  les  caractères  d^une  hémorragie 
active  (!)• 

Vicarius  a  consigné  dans  les  Ephéméridea 
des  Curieux  de  la  Nature  (  M.  C.  N.  D»  3  ^ 
anfi.  i/o6s.  109),  l'observation  d'une  sueur 
de  sang  qui  s'était  répétée  plusieurs  fois  <|^atis 
le  cours  d'une  fièvre  hémitritée,  chez  une 
personne  d'un  tempérament  aanguin  ^  sujette 


(i)  Animosus  vir,  quadratus ,  succulentus  et  benà 
^ducatus,  adventante  vere  ^  in  febrim  sanguineam 
incidehat  :  hanc  natura ,  antequom  expectaret  artis 
opem,  persunabat  oborto  sudore  sanguineo^  ali'- 
quando  in  çuinto  y  sexto  aut  septimo  morbi  die.  Him 
per  diapedesim  è  toio  calidissimo  etfervido ,  igneo-^ 
que  spiritu  permixtus ,  biduo  sensim  ac  sine  sensu 
emanabat  :  nom  exeunte  sanguine  pruritus  ingens 
per  toiamcorporis  superficiem  sentiebatur.  Eqjiniio 
^ger  usquè  ^d  nliud  soLstitium  vernale  salubriter 
witam  degebat,    •*•*•••• 

( Zacut.  Lusitan.^  iib.  lit,  pcax.  med«  adnur  , 
obs^LXXV.) 
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tntrefois  à  dea  hémorragies  abondantes ,   et 
dont  tout  le  corps  était  bien  constitué  et  sans 
infirmité.  ••••••..».  Habitus  corporis^ 

totus  eusarcus  est  et  éibsque  ornni  labe^  in  quo 
nec  minima  excoriatio  appareU 

Les  passions  excitantes  et  expansîves  peu- 
vent quelquefois  produire  des  sueurs  de  saog 
qu'on  ne  saurait  classer  parmi  les  hémarragiea* 
passives. 

Boistrau  (  de  TExcelIence  de  Illomme  )  y 
r9LCoutet\\x* jHexàndre-le-Grand ^jdiTLt  tu  dans 
une  bataille  qu'il  livrait  dans  Tlnde  y  ses  troupes 
reculer  j,  entra  dans  un  accès  de  colère  tel  ^ 
qu'il  sua  abondamment  le  sang  de  tout  son 
corps. 

Je  finirai  par  une  réflexion  sur  ces  trois  der- 
niers cas  de  sueur  de  sang.  Je  ne  pense  pas 
qu'on  doive  les  rapporter  à\lfi  memç  cause 
que  celui  dont  j'ai  laurni  l'observation.  Dans 
celui^i  f  c'est  une  affection  spasmodique  qur  a 
exprimé  le  sang  contenu  dans  le  système  ca-^, 
piUaire  cutané  y  dans  les  trois  autres  le  san^  a 
obéi  à  un  mouvement  contraire  de  raréfaction 
et  de  dilatation  qui  l'a  poussé  vers  la  périphé* 
rie  du  corps. 
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tlTTÉRATURE  MÉDICALE  ÊTRAlîGÊRE. 


JOSEPH  VND  CARL  WENZEt, 

i/ber  die  schwammigen  Au$M^ûchse  ç^f  det  aûssem 

Jffimhaut  (*)  J  / 

Ç^st-à-dire  :  Traite  ois  fungus  dé  la  dure-merb  ; 
Par  MM,  Joseph  et  Charles  Wbioel* 


^Extrait    communiqué  par    M.     Jovjldj , 
D.^M.^P.  j  membre  de  la  Société.  ) 

Lb^  monographies  sont  nn  genre  dé  coropo-' 
BÎtion  très- encouragé  de  notre  temps.  Je  crois 
zbe  rappeler  c]ae  dans  sa  Dissertation  inangti- 
raie  9  mon  condisciple  et  ami  le  docteur  /^ar^- 
Uaud  a  tracé  une  esquisse  rapide  des  règles 
d'après  lesquelles  cette  sorte  d'ouvrages  aoit 
être  composée.  La  première  est  ^  sans  contre- 
dit y  de  se  rendre  maître  de  sa  matière;  mais 
c'est  en  même  temps  celle  dont  on  néglige  le 
plus  l'observation.  Ce  reproche  £iit  en  générai 
aux  écrivains  monographes  ^  pourrait  peut-- 
être j  sans  trop  d'injustice  ^  s'adresser  plus  par- 
ticulièrement aux  Auteurs  du  livre  dont  nous 


(i  )  Un  volume  iis-foI.  de  1 38  pages,  avec  planches  \ 
Mayence;  x8ii» 


b'  E  M  ir  I.  A  *  r  6  ir  ^Sy 

allons  donner  Tanalyèe;  mais  il  faut  conrepir 
qne  i*affecrioA  dont  ils  se  sont  occupés  est  dd 
nombre  de  celles  sur  lesqueUes  it  rè^e  encore 
le  pins  d'obscarîté  I,  et  qull  y  aurait  anssi  defr 
graves  înçonvéniens  à  toupurs  attendre  pour 
donner  Tfaistoire  d'une  çialadie  y  qu^on  ïhi  eh 
état  de  la  faire  sans  y  rien  laisser  à  désirer. 
Toutefois  est-it  instant  qoe  la  manie  d'écriri^ 
let  de  faire  imprimer  ne  s'autorise  pas  de  cetto 
dernière  considération  9  pour  encombrer  laKt^ 
tératnremédicatt  d'un  tas  de  productions  avor*» 
tées.  C'est  chez  nons  la  source  d^un  grand  mal 
que  le  besoin  de  signaler  son  nom  aB  public^ 
en  l'inscrivant  à  b  tête  d'un  fbtras^ 

Le  Ihrre  de  MM.  fVenzeln* est  pas  un  fatras', 
et  la  petite  sortie  dont  il  m'a  donné  l'occasion 
B*68tpas  dirigée  contre  lui  i  les  matériaux  qui 
ont  servi  à  le  faire  ont  été  rassembléa  par  ce9^ 
deux  frères.^  qui  mettaient  en  commun  leura 
études  et  leurs  travaux»  Mais  la  mort  est  venue 
détruire  prématurément  une  si  touchanteunion, 
et  M»  Charles  Ifenzel  est  bien  excusable 
d'ahrmrhâié  fa;'j>ubIication  d'un  ouTrtfge  pour 
le  perlécfidnneiii^nt  dur^uel  \)  avait  "petdn  un 
secours  fa^èn  cher  ^  et  dont  il  devait  lui  tarder 
de  £iire  wi  monument  à  là  i;némoîre  de  soa 
ami.  Ali  èotécnenôeraent  de  sa  préface^  il  paîo' 
à  ce  frère  ch'éH  tin  tribut  fart  attendrissant  de 
douleur  et  de  l'égrets* 

\3ne  occasion  fournie  par  le  hasard  d^bb- 
server  strr  le  cadavre  dSin  vieillard  mcct  à 
l'hfipital  dé  Mayence  »  plnsielirs  fongosités  de 
ta  dure-mère  y  de  Texistence  desanelTes  on  né 
tétait  pas  même  avisé  dn  yîvrant  ae  l'individu  ; 
cette  occasion^  4^-je^  a  donné  la  première 
Idée  du  traité  qtie  nous  examinons^  et  il  faut 
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avouer  que  o'était  baser  sur  un  motif  aase^ 
mince  9  une  détermination  qui  ne  laissait  paa 
d'être  importante.  Mais  antour  de  cette  pre«- 
mière  observation ,  dont  les  détails  sont  rendue 
plus  sensibles  par  de  très-belles  gravures ,  est 
venu  se  grouper  un  nombre  considérable  de 
faits  essentiels  ^  épars  auparavant  dans  de  volu* 
mineux  recueils ,  ou  dans  des  dissertations  iso- 
lées et  peu  connues»  De  la  réunion  et  de  le 
comparaison  de  ces  faits  ,  est  déduite  avec  une 

grande  fidélité  l'histoire  de  la  maladie  à  laquelle 
s  se  rapportent ,  bien  dégagée  de  toute  hypo- 
thèse et  de  tout  vain  raisonnement.  Les  circons^ 
tances  dans  lesquelles  se  développe  Taffection, 
et  qui  peuvent  être  regardées  comme  ses  eau- 
ees^  les  phénomènes  qui  ont  lieu  dans  les  dL- 
verses  périodes  de,  sa  durée ,  sont  décrits  avec 
autant  d^exactitude  que  de  clarté ,  et  jettent  le 
plu^grand  jour  sur  son  diagnostic  et  son  pro« 
gnoStic.  Ce  n'est  pas  la  faute  des  Auteurs  si  la 
partie  thérapeutique  de  Touvrage  est  moins  sa- 
tisfaisante que  le  reste  j  quelque  précieuse  que 
puisse  être  Thistoire  natureue  bien  faite  des 
divers  maux  gui  nous  assiègent,  on  sait  que 
par  malheur ,  elle  ne  conduit  pas  nécessaire* 
ment  à  la  connaissance  de  leurs  remèdes.  Ce 
ne  sont  pas  ici  les  facultés  d'un  seul  homme , 
c'est  Tesprit  humain  lui-même  qui  se  trouve 
en  défaut  {  car  la  science  a  ses  limites ,  et  Tari 
ne  peut  pas  tout. 

Comme  le  traité  dont  je  rends  compte  a  , 
malgré  quelques  imperfections  f  un  notable 
degré  d'importance;  comme  il  est  écrit  en  une 
langue  étrangère ,  et  que  sa  rédaction ,  un  pea 
difiuse  f  est  de  nature  à  refroidir  le  zèle  des 
traducteurs  ^  je  vftis  m'appliquer  à  en  donner 
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m  extrait' assez  substanciel  ^  pour  qu'il  puisse 
tenir  lieu  de  l'ouvrage  lui*meme.  Pour  cela  , 
je  passerai  en  revue  les  trente-quatre  paragra^ 
phes  dont  il  se  compose  ^  m'arrêtant  plus  oa 
moins  à  chacun  d'eux ,  suivant  le  plus  ou 
moins  d'intérêt  qu'il  comportera.  Je  passerai 
sons  silence  le  premier  et  le  second  ;  l'un  ren- 
ferme l'observation  d'anatomie  pathologique 
f>ropre  à  nos  deux  Auteurs ,  et  qui ,  comme  je 
'ai  dit  tout-à-l'heure^  leur  a  fait  naître  la  pi*er 
mièreidée  de  leur  travail  ;  l'autre  contient  tou« 
tes  les  observations  analogues  qu'ils  ont  pu  re- 
cueillir dans  les  écrits  des  médecins  j  elles  9ont 
au  nombre  de  vingt-une^  et  un  Français  ne  re- 
marque pas  sans  quelque  plaisir  que  les  seuls 
Mémoires  de  notre  Académie  de  Chirurgie  en 
ont  fourni  treize.  Il  pourra  paraître  singulier 
que  j'omette  ainsi  de  retracer^  au  moins  suc- 
cinctement, les  faits  qui  servent  de  base  à 
tonte  la  doctrine  ^  mais  la  partie  dogmatique 
sur  laquelle  j'insisterai  convenablement ,  n'étant 
formée  que  des  corollaires  tirés*  des  observa- 
tions ,  ceux-là  feront  aisément  supposer  les 
détails  de  celles-ci. 

I      " 

n. 

I 

m.  Résultats  généraux  des  observations  rap^ 

portées. 

Des  considérations  diverses  auxquelles  ces 
observations  donnent  lien  9  la  plus  générale  a 
trait  au  peu  de  lumière  répandue  jusqu'à  pré- 
sent, nx  la  nature  des  fwisas  de  ladure-mére. 
li'obecarit^  dont  ce  sujet  demeure  encore  en- 
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ireloppé  j  récnilte  d'une  méthode  vicieuse  j'ob^ 
servation  ;  du  peu  de  soin  qu'on  a  mis  à'  dis^ 
tingnerles  pbenoiuèites  de  la  maladie  aban*» 
ddnnée  à  sa  marché  ii^tturelle  ;  de  cens  qu'ont 
pvL  produire  des  traitement  hasardetisc  où  nui- 
sibles. 

IV.  £ugt  du  Péricrdne. 

Si  les  recherchés  des  observateurs  laissen^ 
beaucoup  à  deairef  ^  c'est  sur-tout  pour  ce  qui 
regarde  l'exposition  de  Tétat  du  péricrâne  dana 
les  points  correspondans  aux  fongosités* 

On  a  trouvé  cette  membrane  élargie  en  forme 
de  poche^  et  soulevée  par  la  tumeur ,  mai^ 
âans  la  moindre  marque  d'aucune  altération 
toaladive.  Elle  ne  contracte  ordinairement  au* 
çune  adhérence  y  même  avec  des  fungus  d*une 

grande  dimension  ;  mais  quelquefois  ,  autour 
e  la  perforation  pour  laquelle  s'échappe  l'ex- 
croissance i  elle  présente  une  espèce  u  ourlet 
cartilagineux* 

V.  Perforation  des  Os. 

Elle  est  précédée  d'up  gonflement  :  l'o^  de- 
vient inégal  et  comme  chagriné  ;  cette  disposi- 
tion se  remarque  sur-tout  a  sa  face  interne.  Il 
parait  que  ce  prodrome  de  la  perforation  a 
toufours' liefi  dè^  q^'il  a'est  (dfn^é  ta  plus  petite 
végétation  sur  un  des  points  de  la  dure-mère  f 
ensuite  l'épaisseur  de  l'os  diminue  successive* 
inént  ^  et  il  iibit  par  être  percé.  Les  sutures  , 
taaigré  l'adhérence  plus  intime  de  la  dure-mère  f 
se  s'opposent  pas  à  l'usure  de  l'os  ;  l'ouverture 
d^abord  assez  lente  à  se  former ,  s'agrandit  en«^ 
fuitd  rapidement  :  ses  diatnètrea  n'ont  point 


jsistaiice  delà  yégiéiatiao*  Quèlei'ttto^nd  crôuae 
snr-tont  ea  hauteur  ^  ou  qu'il  doit  ïargû^ût  dé« 
wiméf  il  n'i^ii  rétf«lte  aucûiie  difiEiârenoe  pùur 
ifl  marche  oa  la  ^iWidetur  dét  la.  perforation. 
La  table  interne  des  o9  est  toujôars  usee.daoi 
une  plus  grande  étendue,  que  r.e:rterne. 

Quelquefois  «n  isord  élevé  des^ne  toute  la 
]>erte  de  fiiiibst^nce  ^e  I^  table  întepe^^i^ns 
<f antres  cas,  c'est  une  ligne  rugueuse  qui  lui 
sert  de  limite.  • 

Connue  d^'ordhiftirela  base  du  fdAgus  est  plus 
large  que  la  portion  ^qui  s'échappe  hors  ^da 
crâne,  celle-ci  pii^t  bi)ilunë étraxigîéé  dàn&  le 
trou  osseux. 

Le  plus  souvent  le  bord  de  Touverture  est 
inégal  ^  frangé ,  hérissé  de  pointés  qui  pénètrent 
^laiis  l'eaéroisslsnce  fonguèuseè 

Parfois  il  .existe  une  nécrose,  et  le  départ 
osseux  est  perdu  dans  la  végétation^ 

Le  nombre  des  pointes  osseuses  qu'on  trouve 
au  bord  de  Pouvertuce,  parait  être  en  raison 
de  l'épaisseur  de  l'os,  et  de  l'abondance  du 
diploé. 

Yl.  Etat  iiêktdure-mèn^ 

% 

.  Quelque  port^  ^|u'on  soit  à  croire .  qii'uii 
fungus  de  la  dure-mére  suppose  néceissaire» 
ment  une  altération  maladive  de-  cette  mem* 
brane  ,  le  résultat  des  recherches  faites  à  ce 
sujet  n'en  témoigne  pas  moins  le  contraire  : 
souvent  Texcrois^ance  ne  tient  qu'à  la  super* 
ficie.de  la  lUembraiiô  qUi  du  reste' ne  I&isse  pas 
apercevoir  le  rpoindre  changement  de  couleur 
où  de  ëonf extiire.  Quelquefois  aussi  oh  à'  tf oové 
les  feuillets  les  plus  extérieurs  pluv*^  c^mchiâ 
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épaissis^  dors ,  él^yés ,  rogneux ,  spongieux  , 
(Mt  pliis  axikérens  an  crâne.  Ce  n'est  que  rare* 
ment  qu'on  a  vu  ces  altérations  s'étendre  ins* 
qu^aux  lames  intérieures  qui  paraissaient  alors 
avoir  plus  d'épaisseur ,  et  une  stracture  vasca* 
laire. 

yll.  Vaisseaux  de  la  dure^mère. 

On  n'y  observe  aucun  changement  remar- 
quable. 

VIIL  Sinus  de  la  dure^mère* 

m 

» 

Ils  ne  laissent,  non  plus  apercevoir  aucun» 
altération.  . 

IX.  Eiat  de  ^arachnoïde* 

Quand  la  dure^mère  of&e  ^  dans  les  points 
où  se  sont  développés  des  fuiigusi  répaississe- 
ment  dont  nous  avons  parlé^  rarachnoldé  lui 
est  adhérente  dans  ces  points  ^  de  telle  sorte 
qu^on  ne  peut  les  séparer. 

X.  Forme  desfungus. 

La  plupart  de  ceux  qui  ont  écrit  sur  les  fun«* 
£ù$  de  la  .dure-mère,  ont  omis  d'en  indiquer  la 
K)rme;  utaiff  la  nature  de  ces  tumeurs  et  la  ligure 
des  corps' ^avec  lesquels  on  les  a  comparés  ^ 
dans  l'intenrtion  de  déterminer  leur  volume^ 
disent  assez  qu'ils  ont  le  plus  habituellement 
une  forme  à-peu-près  spherique. 

XI.  Enveloppe  particulière  desfungus^ 

Les  fungus  ont- ils  une  enveloppe  qui  leur 
soit  propre? 


Les  écrirains  ont  parlé  de  cet  objet  d'une 
manière  trop  vague  y  pour  qu'on  puisse  tirer 
d'eux  quelque  éclaircissement.  Chez  le  sujet 
observé  par  MM.  Wenzel,  les  morceaux  fraii^ 
gés  dont  se  composaient  les  excroissances  f 
étaient  recouverts  et  comme  rassemblés  par 
une  membrane  .particulière  très-mince.  Louis 
a  noté  la  même  circonstance  d'une  manière 
aussi  précise. 

Quelques  Auteurs ,  sans  rien  dire  de  cette 
membrane,  parlent  de  petites  glandes  squir- 
rheuses  répandues  à  la  surface  des  fongosicés. 

XIÏ.  Couleur  des  fungusi 

Il  serait  important,  pour  la  pratique ,  de  faire 
connaître  la  couleur  des  fnngus  :  les  médecins 
qui  ont  donné  à  cet  objet  Tattention  qu'il  mé- 
rite, s'accordent  à  établir  que  la  portion  de 
peau  soulevée  par  l'excroissance  ne  change  pas 
de  couleur.  L'observation  des  docteurs  frenzeiL 
confirme  cette  règle.  Toutefois  cette  connaist 
aancç  n'est^elle  pas  d'un  grand  prix ,  puisque 
la  même  chose  a  lieu  dans  toutes  les  tumeurs 
connues  sous  le  nom  de  tumeurs  froides,  et 

Îpe  d'ailleurs  il  en  va  autrement  dès  que  le 
ungtis  vient  à  s'enflammer,  circonstance  assers 
rare  à  la  vériy^  f  Les  praticiens  feront  donc  une 
chose. utile  »  en  examinant  avec  le  plus  grand 
soin  la  couleur  propre  aux  fungus ,  et  les  di* 
verses  modifications  qu'elle  peut  recevoir  de 
Tétat  des  humeurs.-  11  a  paru  aux  docteurs 
iVenzel,  que  les  bords  de  l'ouverture  osseuse, 
en  comprimant  l'excroissance ,  influent  par  là^ 
sur  le  mode  de  sa  coloration. 
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.  .  .       3^111.  Folume-  desfangus.  : 

Il  fdut  distinguer  du  voluaie  total  de  Texr 
crômaoce,  celtii  dé  la  portion  qui  s'échiappe 
i  traver»  la  perforation  d^  Tos. 

Lé' dernier  s'apiprécie.  aisément  ;  mais  si  on 
lie  connaît  Tautrei  on  appliquera  mai  le  secours 
de  la  cHirurgié. 

Le  r^ujtat  le  plus  général  est  que  la  base 
du  iungus  a  plus  d'étçndiie  que  la  portion  qui 
s'échappe  hors  4u  crâne. 

Le  ^Féloppement  en  hauteur  peut  yarier 
beaucoup  ;.  et  quftlyitfcis  œ  qui  A^éAappe.  au- 
dehors  soulève  les  tégumens  d'une  manière 
très-remarquable  y  taiidié  que  la  portion  interne 
ifest  large  et  aplatie* 

Il  se  peut  que ,  Tos  étant  déjà  perforé  y  Vex,^ 
croiasaTice  ne  fas^e  pourtant  pas  encore  her<* 
isie  ;  circonstance  qui  jette  du  jour  sur  la  cause 
4de  la  maladie ,  et  dont  il  sera  question  plus 
tard. 

La  pontîon. extérieure  d*un  fungiis  peut  éga<^ 
ier  le  volume  de  la  tête  qui  le  supporte  ;  cir- 
constance qui  en  a  imposé  quelquefois  pour 
Une  hernie  cérébrale ,  et  a  détourné  d'appli-* 
^ner  un  secours  nécessaire. 

XIV.  De  la  substance  des  fungus. 

On  croirait  à  peine  que  les  recherches  si  fa- 
ciles à  faire  après  la  mort ,  touchant  la  nature 
des  fungus  y  n'aient  encore  fourni  que  les  don- 
nées les  plus  incertaines.  La  grande  diversité 
des  opinions  à  cet  égard,  oblige  à  penser  ou^ 
que  les  examens  ont  été  faits  sans  beaucoup 
d'attention,    ou  qu'avec  les   mêmes  formes 


D*  £  jx  ;r  X  À  T  X  O  K.  wS 

extérieures  ^  cette  maladie  peut  ofifrîr  des  dif- 
férences essentielles  de  structure. 

La  plupart  des  observateurs  parlent  d'una 
texture  spongieuse;  d'autres  regardent  ces  tu- 
meurs comme  des  sarcomes ,  sans  nier  cepen^ 
dant  la  disposition  cellulaire. 

Quelques-uns  les  rangent  dans  la  classe  des 
tumeurs  sanguines  (de  la  nature  de  celles  que 
Pott  a  décrites  le  premier)  ^  toujours  en  fai- 
sant mention  de  la  structure  spongieuse  ^  quel» 
quefoîs  même  sinueuse. 

On  voit  que  cbs  trois  opinions  n'en  font  réel ** 
lement  qu'une,  quant  à  la  disposition  essen>* 
tielle  qui  a  fait  donner  à  la  maladie  le  nom  d0 
fungus. 

Ce  n'est  que  dans  un  petit  nombre  de  cas 
seulement  y  que  le  toucher  indique  dans  ces 
tumeurs  une  composition  mixte ,  et  qu'elles 
offrent  à-la-fois  des  points  rénitens ,  et  d'autres 
dans  lesquels  on  peut  reconnaître  de  la  fluc« 
tuation  • 

Elles  contiennent  alors  du  sang  qui  peut  s'y 
trouver  dans  des  états  très-dissemolables  quant 
à  sa  couleur^  sa  consistance  et  sa  quantité. 

Tant  que  les  fungus  restent  abandonnés  à  la 
nature,  il  ne  s*y  forme  ni  pus ,  ni  rien  qui  res-^ 
semble  à  cette  numeur.    • 

On  voit  que  nos  connaissances  »  touchant  la 
structure  des  fangus,  sont  vagues ,  incomplà-; 
tes,  et  qu'elles  exigent  deÀ  recherches  ulté* 
fleures. 

XV.  Rapport  desfangus  avec  la  dure-mère^ 

Ce  rapport  est  important  à  connaître  pour  le 
jour  qu'il  peut  répandre  sur  ia  nature  de  la 
maladie^  et  les  moyens  à  employer  contre  elle* 
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Les  rapports  avec  la  perforation  osseuse  ne 
sont  pas  d'an  moindre  intérêt. 

On  a  vu  des  fongus  n'être ,  pouf  ainsi  dire  , 
que  posés,  étendus  sur  la  membrane;  maisoii 
en  a  vu  aussi  qui  y  adhéraient  très-fortement. 

Les  médecins  à  l'observation  desquels  s'of- 
frira cette  maladie,  devront  se  rappeler  que  les 
traitemens  les  plus  insignifians  ,  et,  à  priori  , 
ceux  gui  causent  de  grandes  perturbations,  pa- 
raissren  t  influer  singulièrement  sur  le  (fegré  d'ad- 
hésion des  fungus  -k  la  membrane.  Il  est  aisé  , 
par  exemple,  de  se  figurer  les  modifications 
que  la  compression  doit  y  occasionner. 

L'adhérence  des  fungus  avec  les  bords  de  la 
perforation  osseuse  et  le  péricrâne. ,  a  été  trou* 
vée  quelquefois  tellement  intime,  qu'on  en  pou» 
yait  à  peine  opérer  la  séparation. 

La  cause  d'une  telle  adhérence  doit  être  rap- 
portée à  l'irritation  que  produisent,  i.^,  l'é- 
tranglement de  la  tumeur  dans  une  ouverture 
trop  étroite  ;  a*^  les  aspérités  des  bords  du 
trou  osseux;  3.^  le  mouvement  continu  de  la 
masse  cérébrale;  4.^  les  efforts  momentanés 
ou  persistans  pour  refouler  la  tumeur  dans  le 
crâne. 

XVL  Eiat  du  cerveau. 

Cet  organe  ne  présente  presque  jamais  d'alté*. 
rations  maladives ,  causées  par  le  seul  fait  d'une 
excroissance  fongueuse.  Cette  proposition  n'est 
pas  infirmée  par  ce  que  disent  plusieurs  Au- 
tauts,  d'une  dépression  plus  ou  moins  pro- 
fonde de  la  masse  encéphalique,  au  point  sur 
lequel  reposait  la  tumeur^  puisque  cette  dis-, 
position  n'est  accompagnée  d'aucun  change*; 
ment  de  structure. 


•      y 
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Quand  on  trouve  de  ces  changemens ,  ils  sont 
toujours  imputables  à  l'emploi  des  moyens  nui- 
sibles.        •  ,  ' 

Les  observateurs  qui  les  ont  consignés ,  n*é- 
crivaient  plu§  Thistoire  de  la  maladie ^  mais 
celle  de$  fautes  de  Tart.  Les  traits  dont  ils  les 
peignent  n'ont  rien  d*arrêté  :  on  parle  de  gan-  " 
grène,  de  .collections^  purulentes  ^  d'espaces 
vides  dans  le  crâne ^  par  la  fonto  d'une  pbr* 
tion  «de  la  masse  qui  la  remplit. 

XVII.  Elat  des  ventricules  latéraux.. 

.  Ona  trouvé  dans  nn  état  de  dépression ,  le 
Yenixituie  de  Vhémis[diéra  sur  lequel  reposait  * 
un  f  ungua. 

X  Vni.  Des  plexus  choroïdes. 

.  Sajidlfçrt  (  0  J  ^  remarqné  de  petites  tumeurs 
ovoïcies9.p0tt  consistants  9  et  des  faydatides 
nombreuses. 

.&ii^itr  (2)  a  vu  les  ventricules  fort  rétrécis  ^ 
les  plexus  à>  peine  apercerables  y  et  l'humeur 
de  l'exhalation  manquant  tout-â-fait. 

XIX.  Altéraiionsdes  autres  parties  du  cefveau. 

• 

Folprecht  (3)  a  tu  les  nerfs  optiques  et  ceux 
de  i'ouïe.  comprimés  d'une  i||ani&re  notable. 
On  doit  regretter  que  l'observation  où  il  a  con- 
signé ce  fait  5  soit  tronquée  et  incomplète. 


r 

(i)  Muséum  anatwiicum  ^  valumen  'primum , 

p.  aSa. 

(!&";  Diss.  de  epilepdd  et  capitis  dolore  ex  tumore 
durœ  maJTts  ^cirrhose     . 

(3)  Mémoires  dd  rAcadémie; 


Saneiîfort{i)B.  trouvé  un  corps  duret  cooiàte 
Cartilagineux ,  développé  dur  le  trajet  du  nerf  ; 
optique  I  ^t  qui  y  adhérait  fortement* 

ILJL.  Moelle  alùngée  et  moelle  épittière. 

Quelques  symptômes  de  la  maladie  sont  de  ' 
nature  à  faire  présumer  des  altérations  mala- 
tlîves  de   la  moelle  alongée  et  de  celle  de 
répine.   Les    recherches  sur  le  cadavre  ont^ 
rendu  ces  altérations  évidentes  \  elles  n'ont  * 
pas  lieu  dans  la  substancç  même  des  parties  ^ 
et  paraissent  être  le  résultât  de  la  pression* 

Volprecht  parle  d'une  excroîssâticè  '  fort- 
gueuse  qu'il  a  vue  entourer  la  moelle  épinière' 
dans  le  grand  trou  occipital. 
#  Le  corps  cartilagineux  observé  par  iSa/ufi- 
Jbrt  (2)  y  sur  le  trajet  du  nerf  acoustique  y  ad* 
héirait  aussi  à  la  moellte  alongée ,  à  r«iiaroit  dû 
^Ue  donne  le  nerf  de  la  septième' paire. 

i 

XXI«  Altérations  des  parties  musculaire^ 
dans  le  voisinage  iiesjungus. 

Philippe  (3)  a  observé  ,  dans  un  cas  de  f nn- 

Îrus  de  la  dure-mère ,  des  fibres  ossifiées  à  la- 
ace  interne  de  l'un  des  crotaphites.  Ces  fibres 
lui  ont  part^être  un  commencement  d'ossifica*. 
tion  de  ce  muscla.  Aucun  autre  écrivaiu  n'a^ 
parlé  de  cette  circonstance. 

Tout  chirurgien  attentif  peut  avôirremarqué 
que  dans  les  maladies  des  sinus  osseux ,  soit  ^ 


(  i)  Loco  ciiato. 
fpi)' Loco  citato. 
(^)  Mémoire  de  F  Académie  de  Chirurgie. 


CT  exemple  ^  le  sinus  maxillaire ,  le  tissu  cel- 
laire  des  mascles  voisins  est  souvent  p^pétré 
<fazie  lymphe  doagalée  qui  ô te  à  ces  muscles 
rapparence  charciae ,  paar  leur  donner  celle 
d'une  masse  phss  ou  moins  consistante  et  sem- 
blable à  de  ia  graisse. 

{La suitfi  au procb(^n Numéro •  ) 
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Par  une  Société  de  Médecins  et  de  Chirurgiens» 

Huiâème  volume  (i). 

Ije  grand  travail  du  I>icti(»iiiaire  des  Sciences  Médi-* 
oales  se  comimie  toujoun  avec  le  tnéme  zèle  et  la 
même  activité»  Le  hnitiènie  volume,  qui  vient  de  paraî- 
tre ,  loin  de  céder  en  «çielque  chose  à  ceux  qui  l'ont 
précédé ,  soit  sous  lé  rapport  des  nombreux  et  inté- 
ressans  objets  qu'il  renferme  ^^  soit  relativement  au 
tarent  et  au  soin  pluticulier  avec  lequel  ses  difiFérens 
articles  sont  traités^  ne  peut  que  contribuer  puissam- 
ment à  confirmer  et  à  étendre  la  réputation  bril- 
lante et  si  justement  mérit^ée  de  ce  grand  et  impcn*-* 


(j.^  Ejdrait£ftit  parM.  PïUanetéve^  D«-M.-P 
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tant  ouvrage.  Embarrasses  du  choix  entre  lesnoinbreux 
et  excëUens  articles  que  nous  aurions  à  citer,  pour 
,  4onner  une  idée  exacte  de  ce  volume  ^  nous  ne  pouvons' 
que  parcourir  rapidement  quelquesruns  des  articles 
qu'il  i^nferme ,  bien  persuadés  qu^on  ne  peut  réellement- 
connaître  tout  le  mérite  de  ce  livre,  qu'après  Favoir  lu 
entièrèiiiént ,  et  mélKe  après  avoir  médité  les  princi- 
jpaux  articles  dont  il  se  compose. 

Deux  articles  d  anatomie  attirent  sur-tout  Tattentioti 
'dans  ce  volume^  par  le  talent  supérieur  avec  lequel  ils 
sont  traités  ,  par  les  vues  ingénieuses ,  les  faits  nou- 
reaux ,  les  belles  oonsidérafions  qu'ils  renferment ,  et 
par  la  réputation  si  justement  méritée  des  savans  aux* 
quels  ils  appwtienhent/MM.  Cûviér^  ÙAàussier. 

L^rticle  dentj  par  M.  Cuner ,  présente  le  tableau. 
ex£^t  et  méthoaique  de  toutes  nos  connaissances  ac- 
tuelles sur  les  dents^  Qn  j  trouvera  expt>sés ,  avec  un 
talent  tare  et  une  grande  précision ,  les  grands  résultats 
des  savantes  recherches  de  T  Auteui^-et  ses  belles  décou- 
vertes sur  cette  intéressante  partie  de  Fanatomie.  La 
structure  des  dents,  le  mécanisme  oi»îeu\  de  l6ur 
développement ,  leur  ^ypcroissemeiit ,  leur  usure ,  les^ 
principaux  phénomènes  anatomiqqef  er^pbjr&ioiogiqu^  ; 
qu'elles  présentent  aux  différentes  époques  de  la  vie  gt  i 
soit  dans  l'homme ,  soit  dans  les  ^niinaux,  sont  expoaéS:  ' 
d^une  manière rapid^et  avec  tant  de  cpocision,,  qu'il  es|C[  | 
difficile  d'en  exticaire  ijuelques  faits  s^nf  êlr^  obligé  d^ 
transcrire  littéralement  les  points  ^i|e  nous  desirerioQii 
ie  plus  de  citer.  , 

«  Les  dents  de  Tfaornihe  spût  toute^dusdenâ  simples;[| 

n  c'est-à-dire ,  que  les  substances  solides  qui  les  compo* 
m  sent  s'enveloppent  sans  se  pénétrer  ni  ^'entrelacer 
n  Tune  aveo  l'àucrèi  Géè  stibstaiiceii  Mît  m  nombre  de 
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àenx  ;  Ilptérieure  noinnoée  vulgairement  substance 
osseuse ,  mais  que  nous  appellerons  i^^aire^  avec 
ITt^/t^er  ^  et  rextérieure  ou  rémail. 

»  LVoire4e  la  dent  n'est  ^.eq  e/Tet ,  pas  un  os  y  quoi* 
^'il  ait.  la  même  compositipp  chimique;  il  n  est  point 
composé  comme  le»  os  y  d'une  cellulosité  durcie  par 
degrés  dans  un  cartilage  préexistant ,  mai^  de  coa<* 
ches  imimemeqt  appliquées  les  unes  sur  les  autres  , 
forjpaées  successiveinent,  et  dpf cies  pUâ€^ne  au  mo« 
ment  4^  sa  foraifitiaq>MnciHi  vaisseau  ne  pénètre 
dans  l'iTove ,  «J  pe  se  résoMt  point  en  mailles  ni  ea 
tissa  cellulaire;  pn  n'y  vpitni  pore^  ni  suc  médullaire» 
Quand  on  coup#  la  d^nt  sel^n  son  axe^  son  ivoij^e 
inoiiti;e  ide»  «tcies  dVpp^l^€;nce  s^oyeuse ,  parall/èles  ' 
entr'dles  ^  ejt  qui  s6,coMrbwt  selofa  le  contour  exté^ 
rieur  de  la  àfipiLiÇfd  a/op^  les  coupes  des  lames  dont 
Vw^m^  ê^  iÇQmppsie*  J^rsq^e  le  sujet  a  eu  quelque 
inaladje  p/enda^  sa  dentii;ioo ,  on  remarque  d  ordi* 
i|axre  quelques^une^  d^$  la^fies  de  (a  dent ,  cellë^ui 
se  $apt  dé^^es  alors,  d^une  couleur  différente  d^» 
.j^  aiiirea;  ^t  ^|H^xm1  on  no^iTtt  de  tepips  #n  temps  up 
fi  flfiax^w  aAiBiai  de  gmr^ance ,  cm  trouve  ensuite  ses 
M  dents  ifff^i^  4?  Islso^s  al^njuutigemçnt  rouges  »t 

Il  me  Mips  «s(  pM  pemds  de  prolonger  âaruatag^ 
-ees  dtëtioB» ,  ^suffiront  pour  donner  une  idée  de  ce 
ia^interûciew 

MM.  Chaussier  et  Adeton  sont  les  Auteurs  de  Taf- 
ticle  derme.  Après  avo^r  résumé  rapidement  les  idécfs 
que  les  anciens  s'étaient  fotinées  sur  la  structure  et  Por^ 
ganisatioii  de  la  pea^,  ils  analysent  avec  précision  \e% 
Délies  découvertes  dé  Malpighi ,  qui  le  prejouer  eut  sur 
les  fonctions  et  la  composition  du  derxie^  des  idées  rai^ 
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•onnablea  qui  sont  encore^,  à  quelqaes  iiio£ficatioas 
près  I  untversellement  professées  dans  les  Ecoles. 

Les  travaux  soccesufs  àeStenon,  Grew,Salleri 

Albinus ,  Ludwig,  Blwnménbach  ;  les  recherche» 

phis  récentes  de  Sabotier ,  de  Bichat,  de  MM.  Cumer, 

Gall ,  Gaultier,  sont  examinés  ensufte  avec  ime  sage 

'  critique ,  ainsi  qiie  la  manière  particulière  dont  jM«  ^ 

t  professeur  CAtftiJiitfr considère lenveloppe  cutanée. 

Les  Auteurs  font  suivre  Texpoèition  historique  et  «sa- 
tooBÔqoe'des  di£Férens  tissus  ou  parties  constituantes  du 
derme^parplu^eurs  considérations  extrêmement  sages, 
pa^mi  lesquelles  nous,  citerons  ce  qui  suit  :  «  Telles  sont 
9  les  diverses  opinions  qu  on  a  émises  jusqu'ici  sur  ta 
a»  texture  du  derme  ;  et  quelque  variées  qu'elles  soient , 
w  elles  signalent  au  moins  tous  lesélémens  conscituana 
»  de  cette  partie  de  la  peau ,  .et  laissent  facilement  rat- 
»  tacher  à  chacun  d'eux  les  foliotions  qu  on  voitrenH 
»  plir  à  cette  qembrane;  savoir^de  servir  de  gàkM, 
i>  d'enveloppe  générale  à  tout  le  corps  ;  dl'étre  le  siège 
V  d'exhalations ,  d'absorption»,  et  enfin  Toz^^aneda  tact 
»  et  du  toucher ,  si  la  délicatesse  des  partie»  et  k  £a»« 
s»  blesse  de  nos'sens  n*ont  pas  permis  de  signaler  ^  avec 
»  précision ,  la  disposition  respective  de  chacun  de  ses 
»  élémens,  dans  leur  réunion ,  pour  fetmer  lé  demie. 
»  Heureusement  cela  il*est  pas  nécessaire  pour  conce- 
.  »  voir  leurs  actions  ^  et  cliaeune  de  celles-ci^  est  fedle- 
.  »  ment  rattachée  au  tissu  propre  du  derme ,  esax  vaîir- 
»  seaux  exhalansy  absorbans,  aux  lamifiealioas  ner- 
»  veuses ,  etc.  » 

La  coloration  de  la  pean  des  nég^  en  noff  ;  le 
j-ouge  cuivreux  de  celle  des  Américaîiis;  koonditioti 
.qui  constitue  les  Albinos,  dans  Fespèce  noire,  et  la 
Jeucozoonie  dans  Fespèce  blanche,  sont  attfant  de^e»* 
lions  dont  Texamep  terilaine  ci^t  intéressAot  article^ 
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;^  IC»  Zaenaee  .y.daat  le%  travaux  ont  ai  puissainmeat 
contribué  aux- progrès  ^*a  faits  parmi  nous,  dans  ces 
\-4enmrstMGaps^  Fanatomie  pathologique ,  a  publié  dans 
.M  voliUM  phiaieurs  article -,  panoi  lesquels  nous  cite- 
:  vons  partioiUèreoient  celui  qiù  traite  de  la  dégéni^ 

•c  Lanatomie  pathologique  ^  dit  rAtitenr^  finit  oà 
.  »  cesse  le  témoignage  des  sens  ;  eUe  doit  rejeter  de  sa 
r»  nomenclature  ^  comme  de  sa  méthode  de  clnssifici^ 

a  tion  y  tout  ce  qui  est  fondé  sur  d  aitfres  données  que 
-»  sur  celles,  que  Fournissent  les  caractères  physiques  et 
.  m  évidemment  distincts  des  lésions  organiqueis.  D'après 
'  j»  cesmbtifr^  le  terme  de  dégénération  doit  être  res-» 
^  m  tratntjà  une  focmê  piarticuliëre  des  ahénuiaus  de 
i9  têXiwTBj  ^  doit  désigner  seufement  la  transforma- 

9  tion  d*un  tisni  quelconque  de  Véconomie  animale  en 
^  •  une  substance  de  natttre  différente  :  ainsi ,  le  passage 
;»  d'un  l^amens  ou  d*un  cartilage  à  Fétat  osseux;  lo 

-  »  changement  d'une  glande  lymphatique ,  d'un  muscle  ^ 
.s  dnpannclgniie,  dW  tiscère ,  etc,  en  une  matièia 
.  n  tubercnleuae  on  cérébrifonne  y  sont  des  digéhéra^ 

w  aonUï  Une  masse  tubeiciiieuss  développée  dans  le 
.  »  poummiy  use  tumeur  cérébrifonne  placée  dans  i^ 
.  M  tinu  cdbilaire  d'un  membre  y  ne  doivent  pas  porter 
-»  ceBOOb. 

-  »  liss  diginérmiiùns  sent be^aconpmoms  firéqoen tesr 
-n  qisk^ma  ne  le. pense  communément  ^  et  peuvent  même 
.  s  étns  regudées  comme  une  des  formes  les  pkis  rares. 

at  des  productiionsquenousaivonsdésignéèssottstenom 
»  de  tÎMttsaccîdenteb^Un  grand  nombre  de  lésbns4>r«> 
.»  ganiques  qse  l'on  regards  communément  comme 
»  des  dégénérations  y.  sont  de  véritables  productions  y  et 
^ n'ont foedes  irapporbwdooontignité avec  le tislu qui 
s  semUb  tEiufonné  oiteUef*^  Les  pr^endues ossilSi(> 


/ 
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3»  catioDs  d«s  meinbraties^et  la  plupart  des  induràtiûiii 
9  que^'on  trouve  à  kur  surface  ^  sont  df  m  oe'cas. 

»  Les  dégénératkois  les  plus  comsumes  sont  oelle^s 
'  a»  des  cartilages  et  des  tissus  fibreux  Qatn^  ^  acoideâ- 
»  tels  en  une  substûncq  osseuse  ;  celles  du  pmibion  et 
»  des  glandes  lymphatiques  en  tubercules  ;  celh^  de  la 
»  glande  mammaire,  du  gc|1  derutéros  étdés>tésticuleSy 
3B  en  matière  cérébriforme  ou  en  matière  squkrheuse. 
i>  La  dëgenëratioQ  graisseuse  dtf  foie  est  enoore  a8sé2s 
Il  commune  9  etc.  w  «  ». 

Tout  ce  qui  a  mpport  à  ce  genre  d^aitfratibii  orguii- 
^  que  j  snr  lequel  on  n'a  eu  jusqu'à  pv^nt  qne  des  idëes 
]^s  ou  moins  vagues  e(  très-inexACteS)  est^déreloppé 
dan&<cet  artide  avec  Tordre  y  la  mMiode^.laplEécnioM  , 
et  cette  sévérité  de  langage  .qui  cinuttéasent>laotes  les 
productions  de  rAuteur.i      ,   .  .     :  «  .      . 

Dans  un  article  fort  étendu  et  tré^détaiUé  snr  les 
dents ,  M.  Fournier  a  développé  avec  siétkode  et 
■  beaucoup  de  précision ,  tout  ce  qui  conœnse  ces  pré- 
cieux organes  sous  le  rapi>oit  c^métiçie^  li^giénîque  , 
sémétotique^  pathologique   et  chinirgkal^  :  i^nélquM 
personnes  trouveront  peutr«étre  cet  article  t»op  kmg 
pour  un  Dictionnaire  ;  mais  si  Ton  coosîdfretqiie  les 
'snaladies  des  dents  ^^em  général  peu  étudiées  ettvop  peu 
connues  des  hommes  éclairés  ^sont  beauconp  plus  nom- 
'fareoseset  infiniment  plus  im^rtantes  danaJa  psati- 
•  que  y  qu'on  ne  k>  pense  généralement.  Kronconsidèro 
^u  outre  çie  eet  article  présente  le  taUean  de  tontes  les 
maladies  ou  lési«ms  dentaires ,  des  nombreux  et  divers 
•procédés  on c^ér^tions  employés  par  les  artistes^  pour 
maintenir  les  d^tts  dans:f  état  sain  ^  pour  remédier  à 
leurs  vices  et  aux  aceidei»  qu'elles  éprouvent  ^  et  pour 
isappiéer  à  leur  détot.  Si  iVm  bit  sor^iotit  attention  aux 
MtsaemlNPettX  et  vaidésv  4  jamidtitwde  de. vabswatî- 
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guea  qoecet  ^fcelleot  article  renfarme  >  Oim  aauiràgié  è 
M.  Foumier  d'en,a?pir  ^Qrichi  le  ]>içtaioiamik*e« 

^  Pour  doxmerime.idée  de  cet  uticley  qu'on  |>eut  coo^ 
sidérer  conuue  un  traité  de.rart  du  dentiste  ,  'boqs  ii# 
citerons  que  le  passage  siûvant^  et  Ton  yeirr*  que  Vh»^ 
teur  ne  laisse  rien  échapper  de  ce  qui  a  quelque  i^pport 
av^ec  son  sujet 

ce  Eo  Europe  et  dans  plusieurs  ooQlTée^  de  l'Asie  ; 
>>.depuis  les  temps  \À  plqs  reculés^  ropinioiî  n  a  jamais 
»  varié  sur  les  caractères  qui  coo^tituenik  la  beauté  des 
»  dents....  Cbead-autves  peuples^  M  beauté  des  dents  est 
n»  relative*  Les  Japonaie^.  honteux  de  les  fiyt>ir  blanehes^ 
n  les  te%mat  en  noîr....  Les  PéruFiens  j  et  lés  habitans 
j»  de  plusieurs  contrées  di4  continent  océatiique)  se  font 
.j>  arracher  une  incisive  par  coquetterie.  Si  l!on  en  cm:>ic 
;ii  Boutius,  les  habitana  de  Java  substituent  desilents 
>>  d'or  à  celles  cpie  la  carie  a  détriiites.  Selon  M.  Gauff- 
^/re,  on  ne  voit  desdents  d*or  qu'à  des  e^àces  de  Baya- 
^  dères;  les  autres  habitans  des  deux  sexes  se  teignent  les 
SD  dents  avec  une  dissolution  de  iût  et  de  grenade  vérteu 
n^  Cette  liqueur  donne  aux  dents  une-  couleur  noire:  ec 
»  un  peli  qui  dissimulei^t  l'effet  que  produit  lusage  im<* 
»  modéré  du  h^teL..  Lorsque  les  hommes  et  les  femmes 
p  de  Java  sont  parvenus  k  la  puberté  y  ils  foot  limer  leuié 
n  dents  pour  les  égaliser }  quelquel^uns  les  font  limer 
p  jusqu'à  la  racine;  d'autres  les  font  tailler  en  polnte^.^. 
»  Diverses  peuplades  Africaines  se  liment  les  d^its  incir 
3»  sîves,'de  manière  à  ce  qu*ellesse  terminent  enpoîiite. 
»  Les  nègres  du  Ck>ngOy  les  Mandigues ,  qui  vivent  <!• 
p  viandes  crues^  ne  manquent  point  de  se  faire  piatî»» 
f>  quer  cette  opérationliisaEre  y  etc,  » 
.  .A  l'article  dej^titionj  M.  Murai  ttac^  rapidement 
l'histoire  de  ^éruption  des  premières  dents ,  vulgaiee^ 
ment  dijKea  d^nu^d»j4dt  ;  les  variétés  de  cette  fn^: 
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waihte  iMdiltioB  )  Ténipticai  aec^Urée',  VénxpAùa  tar^ 
dire  y  les  j^iétiomèiids  yariés  et  quelquefois^  si  dange- 
«eux  de  la  dentitioii ,  le  régime  qu^I  faut  suivre  pen- 
dant ^^elle  s'opère.  Les  aecidens  qiii  accompagnent  et 
«aractérisaot  une  éruption  difficile ,  tels  que  l'inHam-^ 
tMtiQn  de$  genctrea  y  le  romissement,  le  dévoiement  ^ 
la  consdpatioo^  la  salivation ,  la  toux  ,  'Pinsomnie  y  la 
trayéiA  y  les  convulsions  y  sontau^nt  de  titres  sous  les- 
quels M.  Mura$  a  groupé  les  Jllférentes  considéra- 
dons  relatives  à  cette  importante  fonction.  On  sent  bieH 
^e  les  aecidens  dépendant  de  la  résistance  des  gen^ 
cives  et  de  la  mauvaise  disposition  des  alvéoles ,  n*ont 
|>as  été  oubliés.  Voilà  comme  M.  Murât  s^exprime  à  c6 
Isujet  :  ^  L'observatioii  d<Mt  ffwelfjuefois  chercher  les 
M  obstacles  directs  de  la  dentition  dans  la  trop  grande 
•»  résistance  des  gencives  ,  dan»  la  mauvaise  dispositioti 
•»  des  alvéoles ,  et  y  remédier  par  une  opération  chînir* 
»  gicale.  Les  Auteui^  ont  été  divisés  sur  les  avantagea 
^  et  les  incon venions  de  Tincision  des  genciyes.  Lapre* 
Il  nùère  opinion  semble  avoir  prévalu  ;  il  existe  cons^ 
:»tamment  des  cas  où  ce  moyen  devient  Tancre  de 
«  salut  du  jeune  malade....Oe  n  est  jamais  dans  le  corn- 
«mencement  des  aecidens  causés  par  une  denttdoa 
««I  difficile  y  qii*on  doit  recourir  à  ce  moyen.  C'est  un 
>  remède  extrême  dont  on  ne  doit  se  permettre  l'usage 
»  -que  lorsqu'on  n  a  pas  Keu  de  présumer  que  les  acci-i» 
^déns  pourront  se  terminer  sans  ce  secours.  » 
.'  Enfin ,  les  phénomènes  de  la  seconde  dentitiony  la- 
melle comprend  la  chute  des  vingt  ppmières  dents '^ 
leur  remplacement  par  des  dents  secondaires ,  et  l'é- 
ruption des  huit  dernières  molaires  j  terminent  cet  ar-^ 
Itele,  qui  offre  l'ensemble  tàéthodiqne  et  régulier  de 
fo«t  ce  qu'il  importe  le  plus  de  connaître  sur  cette 
tn^pcfae  si  importante  de  la  pathologie  desenfiansk 
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L^artide  délétère  est  de  M»  V<mmier*  «  Les  9ob$« 

. s  tances  délétèi^es ,  dît  rAuteur^  agissent  sur  lappareil 

:  »  respiratoire  ^  cireulatoîre  absorBant  des  an^^^ny  •  sur  ^ 

j»  les  organes  digestif ,  sur  lé  système  nerreux  ^  sur  là 

.  %  propriété  locomotrice  des  muscles ,  et  sur  la  contrac- 

»  tion  d0  toas  les  solides  qui  jouissei^t  de  cette  faculté 

,»  ritale.  Le  mode  d*actioo  des  direrses  substances  dél^-* 

ï»  tères  n^est  pas  bien  exactement  déterminé  ;  il  n^  a 

.  »  pas  enccnre  asses  d'expériences  ponr  établir  une  doc^ 

11  trine.Qn  sait  que  les  gtt:&  acides  asph  jxientparce  qu  ib 

j» sufloqnesit  ;  maisla putréfaction  presque  soudaine  qui 

.  j»  ia  lÛBu  chez  les  personnes  ainsi  asphyxiées^  doit  iaîre 

3»  soupçmmer  jhn»rs  modes  dans  faction  dé  ces  gaz* 

,»  Une  foule  de  suhitances  venimeuses  des  trots  régnée 

.  9  agissent  sur  Tappareil  digestif  qu'elles*  initont  ^  en- 

1»  Aamment  et  corrodent;  d'autres  substances ,  en  pro-^ 

»  duisant  les  mêmes  effets  sur  cet  appareil  ^  en  déter-^ 

»  minent  d'éridemment  délétères  sur  la  circulation, 

.»  sur  les  muscles ,  sur  les  ner&  du  cenreau  et  de  la 

.»  moelle  épinière  ;  d'où  il  résulte  des  paralysies ,  des 

»  apoplexies ,  des  conrulaions ,  etc.  Voilà  ce  que  Tob- 

j»  senration  apprend  ;  mais  la  science  n  a  point  encore 

:»  £ut  de  clasûfication  satisfaisante,  » 

Après  plusieurs  considérations  analogues  sur  Ie|  sùbs^ 
'tances  délétères  y  T Auteur  s'occupe  de  leur  classifica- 
tion ,  ël  les  rangeant  sous  trois  classes ,  solide^,  liçui" 
des  et  gazeuses ,  il  énumère  successivement  presque 
toutes  les  substances  délétères  qui  se  trouvent  dans  U 
nature  ,  sous  l'une  ou  l'autre  de  ces  formes. 

Analysant  ensuite  les  conditions  divjersea  dans  Jes«* 
quelles  l'air  que  nous  respirons  devient  délétère ,  il  es( 
.conduit  à  examiner  les  effets  de  la  combustion  du  chaiH 
boa  dana  l'air  des  epparteinens  j  le  dég^géipeitf.  dei^ 


miasmes  <jui  a'ëlèvent  des  corps  des  animaux  rîrans 
sains  ou  malades,  dans  les  lieux  renferm<^  tels  que  les^ 
hôpitaux ,  les  prisons  ;  la  putré&ctton  des  plante»  et  de 
toutes  les  productions  végétales  qui  répandent  dans 
Tair  dif£érens  gaz  déléi^es  ;  Tinfluence  de  la  rase  des 
marais  et  des  eaux  stagnantes  ;  Tair  des  souterrains  et 
de  certains  caveaux  ^emplis  d  acide  carbonique  non 
eurcutaçt  ;  les  émanations  éminemment  délétères  des 
fosses  d'aisaince ,  et  autres  objets  qui  intéressent  vive- 
ment la  vie  des  indivuliLi^  et  la  salubrité  publique. 

Le  nom  de  MM.  HaUé  et  Nysten ,  Auteurs  de  l'ar- 
ticle désinfection,  fait  assez  pressentir  d'avance  Tinté* 
rét  dont  cet  article  est  rempli.        m    4» 

Toui  les  corps  gi|z^x.  >  toutes  leis  émanations  divers 
ses  susceptibles  dV^térçr  la  respinrbilité  de  Tair  sont  suc- 
cessivement examinés»  Ainsi  des  substances  qui  agissent 
sur  cette  propriété  de  l'^ir ,  en  réduisant  simplement  i 
de  trop  pertes  proportions  la  ^pantitéde  gaz  oxygène 
qu'il  contient,  enyrépandiuit  des  gaz  soit  véritable- 
ment délétères ,  soit  simplement  non-respirables  ;  les 
émanations  odorantes  de  certains  corps ,  quoique  im- 
pondérables j  mais  très-reconoaissables  par  leur  action 
' sur lorgane  olfactif  1^  les  émanations  qui  échappent  à 
tous  les  moyens  eudiométriques  connus ,  comme  à  tous 
nos  sens ,  mais  dont  la  présence  n*en  est  pas  moins 
}>rouvée  par  leur  funeste  influence  sur  réconcilie  anir 
knale,  s^nt  rapidement  passées  en  revue.  Vient  ensuite 
l'exposition  des  difféi  éns  moyens  mécaniques  et  chimir 
tjues  susceptibles .  de  remédier  i  ces  nombreuses  et  ^ 
diverses  espèces  êCinfection. 

•  ha,  manche'  i  Tent  des  marins ,  le  ventilateur  de 
Haies,  les&migattons  aromatiques ,  la  combustion  d^ 
la  poodffe  A  canon ,  les  feux,  la  faculté  absorbante  du 
«bâr^^  U^cbaux  vive  ^  lès  lessives  alkaliQ^^les  diffi^ 


tintes  ë9pëtei  de  fumigations  acides  des  chimistes  mo- 
dénies ,  sont  considérés  successivement ,  et  appréciés 
chacun  à  leur  juste  râleur,  avec  cette  justesse  et  cetttf 
sage  ]:éserv6  qui  caractérisent  les  savans  Auteurs  de  cet 
article» 

La  question  de  la  rirgînité  et  de  la  défloration ,  sou« 
vent  si  difficile  et  toujours  si  épineuse  pour  le  médecin 
légiste ,  est  traitée  à  fond  par  M.  Sédillot  y  'à  Tarticld 
àéfioi-atiQn.  Toutes  lés  parties  de  rappareil  sexuel  de . 
la  femme  dans  Tétat  sain  et  dans  leur  état  d 'intégrité  \  lesr 
signes  particuliers  qu^on  peiit  tirer  de  chacune  de  ce.ir 
{Parties  considérées  isolément,  soit  en  faveur  de  la  2;ir- 
gini^  f  soit  en  faveur  de  la  déftofiition  :  ceux  quef 
peuvent  fournir  dans  Tune  et  Tautre  hypothèses ,  Tétaf 
de  quelques  autres  parties  du  corps  ^  comme  la  ][>eail , 
les  mamelles ,  le  cou ,  de  même  que  certains  phénoihè*^ 
nés ,  tels  que  la  Voix  y  i'efFusiob  du  san^  dans  le  cbn<* 
grès,  etc. ,  sont  autant  d'objets  analysés  avec  le  plu9 
grand  soin  dans  cet  article ,  qui  sera  toujours  consulté 
avec  avantage  par  '  le  médecib  appelé  par  les  familles 
ou  par  les  magisti'ats ,  à  résoudre  le  problème  de  la  dé-« 
Aoration.  L* Auteur,  du  reste  ,  a  Su  orner  son  sujet  d  une 
Coule  de  considérations  histori^rues  qui    augmentent 
beaucoup  Tintérét  de-  cet  artièl^  :  nous  nous  bomeronsi 
à  citer  le  passage  suivant; 

tt  La  défloration  des  filles  a  souvent  été  potir  lesr 
Jigratods  de  la  terre ,  un  objet  d'ambition.  Quelqoefoitf 
»ils  ont  usurpé  <ee  droit  sur  les  maris,  et  Tobt  établi 
«comme  faisant  partie  de  leuM  apahages  ;  d  autres^ 
)i  fois  elle  a  été  ofF^ë  eh  tribut^  par  .des  hommes  irvi-^ 
:^  lis,  à  des  grands ,  à  des  maîtres ,  ides  protecteurs.  Les^ 
*  habitans  du  royaume  de  Congo  et  des  Canaries  pros- 
jrtituçnt  ains^  iews  fillest,  ^ns  qu^elles  en  soient  désho-' 
»  norées.  C'est  à-peu-près  la  même  chose  en  Turquie ,  e» 
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»  Pdrse,* et  daoi  plusieurs  aWtrei  pays  de  FAsie  et  de' 
»  VÂfirique,  où  Ie#  phas  gia&ds  seigneurs  se  trouvent 
j^  trop  honorés  de  recevoir  de  la  main  de  leur  maitra 
)»  les  femtneft  dont  ils  sont  dégoûtés.  Chet  les  Ecossais 
»  citait  un  droit  du  Seigneur  de  déflorer  la  nouvelle- 
»  mariée.  Cette  coutume  a  eu  lieu  encore  dans  la  Flan* 
^dre  ydans  la  Frise  f  et  dans  plusieurs  autres  contrées 
p  deFËurope.  M 

AjL  Alibeu  f  à  Tai^cfe  ^^dartràs ,  ofBre  le  tableau 
^xact  et  élégant  tout  ensemble ,  de  l'état  actuel  des 
connaissances  sur  celte  dangereuse  et  dégoûtante  ma« 
ladie,  sur  laquelle  il  a  publié^  comme  on  sait  ^  de  si 
belles  recherches  fians  woia  grand  ouvrage  3ur  les  înala- 
dies  de  la  peau. 

Considérations  physiologiques  étphilosophicoHOiédica* 
les  sur  les  dartres  ;  phénomènes  généraux  qui  caractéii- 
sent  leur  marche  ;  leurs  ràippoits  avec  les  autres  affec- 
^pns  cutanées; leurs  métastases;  leurs  difFéren^esespècea 
déterminées  j  selon  la  n^thode  des  naturalistes ,  d  après, 
des  caractères  sensMea  et  constans  ;  leur  siège  éclairé 
par  diverses  autopsies  cadavériqnea^lnsçielles  maiii^> 
festent  les  altérations  que  cette  maladie  ^  dans  cevonii 
f  as  j  fait  sul^ir  f  u  système  dermoïde  ;  les  diverses  mé* 
thpdes  proposées  pour  leur  guérison;  leur  traitement 
interne  et  externe.;  les  moyens  divers  les  plus  propres' 
^nlin  &  rendre  l^ur  guérison  permanente  ;  tels  sont  les 
d)£(érens  titres  sous  lesquels  TAuteur  a  rassemblé*  tout 
çp  qui  conce^ie  ll^istoire  des  dartrea.  Selon  sa  cou- 
tljpM^yM»  jiliben  a  su  orner  cet  article  de  tous  les 
cb^mes  de  ce  sQrle  qui  lui  est  propre ,  et  au  moyen 
duquel  il  a  le  rare  privilège  de  rendre  intéressans, 
même  pour  les  personnes  étrangères  à  la  science,  les. 
sujets  les  phis  arides  y  souvent  mémo  les  plus  repous- 
^fijjs  et  les  plus  hideu2U 


M.  Esquirol  a  Aosmiàsm  c%  rcdUnne^  stir  plusieurt  ^ 

«tpèces  d'aliénation  mentale  j  différens.  articlet  d'un 
rare  mérite ,  qui  ne  caractérisent  pas  moins  récrivaki 
pur  et  correct  ^  que  llliabile  praticien  et  l'observateur 
exact.  ^         . 

Un  de  ces  articles  sur  la  démence  présente  le  carao* 
tère  de  cette  affection  ;  la  différence  qui  existe  entr'elle . 
et  les  autres  espèces  de  vésanies^  tels  que  la  manie  ^^ 
ridiotisme,  etc.,  avec  lesquelles  on  la  confond  dang;  la 
langage  ordinaire  si  fréquemment  et  si  mal-à-propos* 
Les  causes ,  les  symptômes  j  les  terminaisons  diverses  , 
les  différentes  complications  de  cette  triste  maladie , 
•ont  exposés  avec  le  plus  grand  ordre ,  ainsi  que  Jes' 
nombreuses  autopsiés  cadavériques  au  moyen  desquelles 
l'Autèuf  à  cherché  long^temps  à  éclairer  là  nature  da^ 
la  démence ,  mais  arec  bien  peu  de  succès ,  commei. 
il  le  dit  lui-même  avec  c^ndenr^  dans  un  passage  qu'il' 
l^ut  transcrire  ici,  pour  donner  une  idée  de  sa  tete-^ 
nue  et  de  sa  sage  réserve. 

.  M  Nous  devons  conclure  de  ces  tediercfaes ,  dit-il  i 
«il.®  que  les  altérations  qu'on  observe  ohez  les  in-^ 
n  sensés,  dans  le  cerveau  et  ses  dépendances,  sere« 
»  trouvent  aussi  chez  des  sujets  qui  n'ont  donné  aucun 
a»  signe  de  délire  y  2.^  que  les  altérations  organiques  do 
m  l'encéphale  appartiennent  à  la  paralysie  ou  auxcon«*: 
»  vulsions  plutôt  qu'à  la  démence.  Aipsi  les  ouverture* 
»  de  corps  qui  ont  si  Siouvent  éclairé  la  médec^pe  sur  lo 
»  siège  des  maladies ,  n  offrent  dans  celle-ci  aucua 
»  résultat  satisfaisant  pour  la  connaissance  des  causes  et 
m  du  siège  du  délire  des  insensés.  »  ^ 

Cet  article  est  accompagné  de  plusieurs  tables,  oi!i  l'on 
rottd'un  çoup^'œil-,  i."  les  propoitions respectives  de$ 
différens  âges  auxquels  la  démence  se  développe  ;  a.^  le 
lUMubre  relatif  des  différeut^s  causes  qui  la  produisent } 


3v^  1^  difISérentes  espèdes  qu*elle'pré&ekite  j  4*^  ^^  ^^ 
vèsrsete  maladies  qUi  la  compliquent ,  et  auxquelles  socr 
cOmbent  pour  l'ordinaire  les  insensés;;  5.®  enfin/  ïe%*  ' 
akéraiions  or^aniqu#^  que  la  dëtneùce  produit  dans  léâ  ' 
différexis' appareils  ou  systèmes  d^organes. 

'  Cet  exempledonné  parM.  J?5^uiro/mëritéraitsti^gu^  ; 
lièrement  d^étre  suivi  ;  et  il  serait  bien  à  désirer  pour  l^ia-f . , 
têrét  de  la  science,  que  tous  ceux  qui  doiinent  rhistoire  ^ 
d'une  maladie  ,  Tappuyassent  ainsi  de  tables  synoptir  \ 
ques  y  dans  lesquelles  seraient  numériquement  consi-r 
^és  les  faits  pl^is  ou  moins  noml>raux  qui  auraient  servi 
de  base  au  travail  de  T Auteur.  .... 

,  L'article  dém^nomanie  -,  par  lé  inéaie  Auteur , 
o£Ere  dans  son  eitisemble  un  e^toetteot  traité  pfatloso»* 
phico-médical  ^  sur  cette  eapèee  particulière  de  mélan^ 
qolie  y  sans  douce  foart  rare  aujourd^Bii  que  les  idées  re-* 
ligieuses  ont  oeAsé  ^d'exercer  sur  ^$  esprits  la  gmi^da 
influence  qu  elles  ont  eue  peodam:  les  Âèoles  passés^ 
niais  qui  n  en  e6|>pas  aaoins  digne  de  la  aoéâttiAion  des 
sa  vans ,  et  de  L'étude  des  plnlosophès ,  des  moralistes  et 
des  médeoîiis.  M*  EsquirQl  débino  ainsi  ^  m  L'homme' 
a»  par^oli&ai^nisation^passafitaltemativettÉentdubîeh-A^ 
9  ^tre  k  ia  douleur  ^  de  la  peine  an  plaisir  ^  de  la  craitfteF 
fi&respérfiooe-^lîit  naturellement  conduit  À  Tidée  dif 
^  bien  et -du  mal;  il  admit  bieiit6t  un  être  bon  et  ua< 
^  igénie  «teif aûant  qui  présidaient  &  sa  bonne  ou  &  's« 
;^lB«MV4îse  Xoitujie;  sur  cette  base  s'édiEèrent  toute» 
^  Jes  >ttt9titutiQDs  humaines;  il  n'y  eut  p|ps  qu*un  pas  i 
»  faire ,  et  le  système  théologique  fut  trouvé.  Jja  jneti*^ 
9  gtoà tantôt  fat  aiinaibie  et  consolante,  tantôt  elle  {Ait 
n  un  ton  sévère  et  menaçant.  Mais  la  douleui'  ayant 
I»  envahi  presque  t»ul«  1  existence  de  l'homme,  la  peine 
^létantplus  abondamment  répandue  sur. la  twre^  k9 
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»  idées  tristes  prédominèrent  ;  de  la  tristesse  à  la  crainte  , 
n  à  ïeiinÀj  il  n'y  a  que  des  nuances  :  ces  sentiment  i]i3<^ 
»  pirent ,  dès  le  premier  âge  y  une  sorte  de  mélancolie 
fi  religieuse ,  dépendantes  d^  plus  lugubres  terreurs» 
»  hées  avec  léimonde.  Lamékocolie  religieuse  fut  donc 
ttde  toutes  lès.aiiéaations. mentales ,  là  plus  générale  e€ 
n  la  plus  répandue.  Les  livres  sacrés  de  toutes  lea  iaa-; 
«dons  nous  eo ' offrent  dés  lekemples  mémorables.  » 
Après  beaucoup  de  considérations  historiques  et  philo-r 
SDphiques  de  ce-  genre ,  exposées  avec  la  même  dignité  , 
routeur  ooBckit  :  «  Si  cette  maladie  est  rare  ,  il  n'est 
»  pas  moins  important  de  la  signaler  et  d'en  déteràiioav 
Il  les  caractères; Vil  coexiste' plus  dé  possédé&^'iLy  a 
»  encore  quelques  monomoniaqiies  qui  croient  être  aii 
»  pouvoir  dudémoobi  J*ai  recueilli  quelques  faits  de  dé-* 
n  monomanie  ;  j^  lest  ai  ^comparés  avebce  qu^ont  écrit 
»les  démonographes  :  ce  rappi'bchement  m'a  prouvé 
»  queles  syiÀptômes  (|ue  j'aî  observés ,  sont  les  nième» 
j»  que  les  signes  de  possQsaioh  ÏBcttqués  par  les-  Auteurs  ^ 
n  Ou  coosignéà  dans  les  procès  faits  aux  isorciers  et  atix 
»  possédés,.»!  i    j   -  c 

;  *  C^q  obseprations/ particulières  de  démonomakiie  re^ 
cueillies  par  M.  Esquirol,  sont. exposées  avec  soin.  H 
pciÈsse  ensHÎte  à  F  analyse  et  à  la  comparaison  des  symp- 
tômes de  c^tte  maladie ,  aVec  les' autres  espèces  de  mé«« 
lancolie*  Plusieurs  rfigures  où  sont;  dessinés  les  traita 
d|uQe  fesnone  démoniaque  ^  aimiique  les  formes  de  son 
faràne^  ftcçomf^gi^ent  cet  article'^  .qui  est  terminé  païf 
difierentea  considérations  ^ut  le  traitement  de  cette  es^ 
pàce  d'aliénation.       *  ^       ..  ;    j 

..  Ëniin'^  outi^e  plusieurs  articles  dé  médecine  d^un  mé^ 
rite  distingué  qu'on  trouve  dans  ce  volume ,  mais  dont 
resôace'  qvS  nôiis  est  consacré  ici  ne  nous  permet  pas  de 
faire  mezuioii;  tous  ceux  qui  cultiv^ent  la  médécinai 
;ag/  ao 
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«rec  <)«srues  élevées  et  Fatnoar  de  ia  vérité;  tcitisôettx 
fjm  s'intéressent  vivement  aux  progrès  de  la  science 
médicale ,  et  dotat  les  efforts  tendent  à  la  placer  an 
«ang  distingué  qu  eHe  eàt  toujours  dû  conserver  parmi 
tes  autres  sciences,  liront  avec  un  grand  ihtéiéCy  dons 
ite  ^okiine ,  un aitic^ de  M.  Piàel^Éoc k êéca&tpù^ 
^itiondeê  $naladie&4  •  \ 

Uli  grand  nombre  d^itidek  de  chirurgie',  rédigea 
^t  tes  plus  grands  maîtres  de  k  capitale  y  se  dispute^ 
-i  l'^nvi  la  préédiinence  dans  ce  vototne,  et  ne  noui 
iaisseiit  que  FeMbatois  du  choix  pcnmi  'ceistiL  ^ue  Houi 
^Vnudrimis  pouvoir  citer  dans  ccJKèaOtie^.     . 

A  raitièle  débridemént  >  fuft  M.  I^re^  y  fes  gens  d« 
Kart,  «t  sur««oiit  ks  «Unirgiens  nniitairei  ^  trouveitxit 
«n»  fouk  de  vtte»^  dé  r^ies  dignes  d^ètm  méditées» 
«t  ks  ptëcepies  ks  plus  sages  «or  retnpM'de  <re  mbjttk 
chimrglctti^  proacrit  dVve  maftiène  trop  exclusive  par 
leertains  Auteurs  ^  trop  pféranisé  par  qti^ttei  ^iives'^ 
^t  dont  on  abuse  sonventâ  Torvée.  £ekn  k  SifMit  AlK^ 
^urdetsetiutide',  aleidébridemém  est  k  ^ietusmctibn 
«  artificie^e  de  Tobstacle  qui  s'oppose  à  r*agtand»se^ 
»  métA  9Hgé  nécesskire  dVioè  ouwnilrer^  ^4in0  pftuo 
m  d^uae  partie  ^qwioonqae*  »  :  -> 

I)  On  ne  débnde  quWecleler  tranckantonarec  k( 
«  cauétiquesî  si  on  «empkk  k  forée  et  la'fioleàoe ,  oif 
m  dilacè9»e;  si  ott  a  recours  aux  machines  div^Uiveiiy 
«I  telles  quek  «péoalum  ^,  on  êUtend^  n  on  ee  seit  da 

«I  substances apongieosés,  on 4e corps éCMngeiviaisàM 
;i^  office  de  coks^oli  diîAue,*  et  cttabsea  sur-Coitt  a*a«» 
f»  buse-^'-on  pas  de  ce  dernier  mot,  qui  chaque  four  ear 

n  prononcé  paillant  de  t^hifurgkni  y  ^t  dont  si  peu  en- 
m  tendent  k  ^rraîe  significaàMi  ?» 

Toutes  les  circonstaiioes.daiis  kaqoBlles  k  débriile^ 

«em  esl4'4iki0  dbsdkn  ttéçesri«é^  cettes  dam  ksi{uelki 
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3  fimt  f*M  ahsusiîr ,  sont  auocessirâoient  signalées  arec 
loin  j  aiûsi  que  la  fonne  particulière  (|lu  y  a  été  affec7 
tée  en  différens  temps  aux  bistomis ,  et  autres  instru^ 
oiens  propres  k  opérer  le  débridement  ;  en  sorte  que  d^ 
tontes  c^  considérations 'il  résulte  une  doctrine  lumi«- 
neuse;,  cUûre  et  précise  «ir  ce  point  impcxtant  de  dur 
mrgie-praitique. 

Au  mot  déchirement,  M.  Breschet  a  traité  tout  ce 
qni  est  relatif  à  cette  espèce  de  solution  de  continuité 
de  nos  parties ,  qu*il  con^dère.  successirement  conune 
acculent  et  comme  procédé  chirurgical. 

Sous  le  preoner  rapport ,  ]è  décMarement  «t  le^  phé^ 
âonsèoes  qui  eâ  véiofaent  scmt  eximiinés  dans  le  tksu 
^lialtfre  ^  daps  fecgn»  onaé ,  dans  les  artères ,  dan» 
fes  vemes ,  dans  les  raisseeiflc  dfîllaires  y  dans  les  orga<« 
tfee  Shrenx  y  daifr  les  mearibranes  synovites  et  les  mem-« 
fcfiei  séreuses^  4aiie  les  organes  glandbleux  et  paren- 
cfaymateuxy  dans  les  membrane  muqpieuses  et  les  or«« 
^anés  ebniposéscdê  pbiâifturs  tissus^  ooiudm  Teosophage , 
l^stoflkact  Vutéiift  >  le  mgîn ,  elo. 

'  Le  dédôveiMttt ,  Mvisagé  ensuite  sons  le  rapport  de 
là  tbérspeoti^  bu  dei  opécatioas  iîhtnirgicalès,  con-' 
^aStl^/Wuteur  à  différentes  coiaîdénrtions  sur  les  oiala*' 
dies  4mkis  lescpsattes  cette  espèce  de  diérèse  est  em-;. 

Tyy,  JfygfcAe/ a. saisi 3.  en  outre,  tous  les  pdnu  der 
contact  que  le  déchirement  de  ces  parties  présente^ 
irec  lia  doctriaè  des  maladies  chirurgicales  les  plus* 
^tares  9  et  avec  la  théorie  des  grandes  opérations  dé 
éhînsr^e ,  et  par  ce  moyen  a  enrichi  son  sujet  d'une 
foide  de  iàixs  physiologiques  et  pathologiques  ,  et  d% 
]^eatiooap  de  fiùts  curieux  qui  augmentent  beauoocg 
l^uK^ât  db  c$t  articlet 


\ 
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JDéligation ,  pzr  M.  Percy.  a  ta  délîgàtîon  def 
n  plaies  /  qui.  nia  consiste  plus*  aujourd'hui  que  -dans 
»  Papplication  méthodique  des  bandages  -,  embrassa 
»  jadis  les  appareils ,  les  topique^  et  les  nrédtcamem  eni^ 
)v  ternes  ;  elle' constitua  même  long-^temps  toute  la*.. 
s>  chirurgie ,  et  la' dénomination  de  lieurs-  (Je plaies  fut 
n  pendant  plusieurs  siècles ,  équivalente  à  celle  de  mé-* 
»  decin  vulnéraire  ^  inedicus  7/ulnerarius  j  honorable- 
»>inent  usitée  chez  les  Romains^  et.  le  tnédedin  d^ 
»  plaies^  dont  les  Allemands  ^  peut-^étre  eh  cela  plu» 
»  raisonnables  que  nous /se  «servent  habituialieiDient  pour. 
j>  dire  u<i  chirurgien.  »  ;    •   ,"   •  .   •    -!.      , 

Après  beaucoup  de  copsidératiôns  histpriqqes  dam* 
le  même  esprit ,  ^  qui  sOnt  ornées  de  la  plus  br^Uapt^ 
érudition ,  T Auteur  examine  dans  quel  état  ^^est.tfouvé^ 
Tart  de  la  déligatioa  dans  les  siècles^ passé» y*  e.t  cl^eai 
la  plupart  .des  peuples  anciens.^  tels  que  le3  Egypdens,; 

lesGrecs^  leS;  Romains  ^  etc. ,. •  .  > 

«  On  ne, se  servit  guère»  autrefois,. dit-il ^ppur  la 

»  déligation  y  que  de  la  toile  de. lin  :  ipelle  dç  phanvre, 

»  passe  pour  n'avoir  été  lasitée  que  vers  le  qnatorzièçie 

»  siècle  ;  quoiqu'il  spit  prouvé, que  dans  plusieurs  cou-; 

»  trées  du  Nord,  cette  plante  fut  long-temps  avant 

»  cette  époque  cultivée  et  façonnée  pour  les  usages  ves->, 

»  timentaires.  Les  bandes  des  momies  égyptienne^  sont, 

»  touteâ  de  lin  ;  celles  des  Grecs ,  ou  plutôt  encore  des' 

»ï  Romains ,  devaient  en  être  ae  même.....  Cependant 

M  ces  peuples  en  avaient  aussi.de  laine,  mais  ils  les  nom- 

N  maient  alors  limbe  ;  ce  qui  ferait  croire  qu'ils  recou- 

»  raient  quelquefois  aux  bordures  de  leurs,  robes  pour 

]»  panser  les  blessures  et  bander  les  plaies.  En  avaient-' 

»  ils  de  coton  comme  les  Indiens ,  qui  ne  se  servirent 

»  jamais  d  autre  toile  ?  C'est  ce  que  je  ne  puis  assurer  ,  ' 

M  quoiqueles  mots  bombtix^gossjrpiumktxulon,  qùisè* 


îtSexicoBtreiit.daQ&jcpaelque&-uD&  de  leurs  écttt&,  senw 
»  blent  i*aiuioAcer.  » 

^  L* Auteur,  se  plaît  à  rei^dre  aux  chirurgiens  anglais  la 
justice  q^  Jeur,e9t  due  y  sous  le  rapport  de  leur  supé*» 
rîoritë  dans  la  déligadon  des  fractures,  n  Depuis  quel*» 
ii  :que^  années,  dit-il ,  les  Allemands  font  une  toile 
s>  exprèsL  ppur  Tusage  de  la  chirurgie  ;  c'est  nous  qui  ies 
j)  avons  mis  sur  la  voie  de  cette  branche  d'industrie.  » 
Mai5  ces  toiles  blanches^  claires,  légères ,  souples^ 
douces  au  toucher  ^  et  si  avantageuses  pour  les  panfe- 
ipeps ^  ne  xalent  rien  pour  la^confectioa  des  bandes^ 
et  c^e^t  ce  qui  a  donné  lieu  à  une  découverte  non  moins 
ayantilgeiise  :  c^  sont  d^s  bandes  au  métier  en  forme 
de  larges  Presses,,  tissées  en  la  manière  des  rubans  de 
•oie.  M.  Percj- ,  qui  n  a  pas  été  étranger  à  leufr  inven* 
tien ,  les  a  nommées  bandes  ffouclées  ;  en  France  cb 

T  ...... 

n^en  fabrique  encore ,  qu'à  Strasbourg ,  mais  on  n'en 
emploie  plus  •d'autres,  dans- toute  TÂllemagne^Ces  ban- 
des sont  extrêmement  commodes  pour  les. administra- 
tions et  pour  les  chirurgiens.  Oi^peut  les^  laver  etblan-» 
chir  ^oi^nte  et  quatre^vinj^ts  fois ,  tandis  que  celles  de 
linge  comiQUii  ne  peuvent  l'être  que  six  ou  huk.  Userait, 
bien  à  désirer,  que  leur  usage  devînt  général. 

Cet  article  pi:éseute  ,  comme  en  ^eut  le  voir  par  les 
c^irtes  citations  qge  nous  avons  prises  au  hasard  ^  une 
foule  ds- considérations  historiqu^s^  pleines  d'érudition 
et  du  plusivif  intérêt  ^suv  la  médecine  militaire  des  an- 
ciens  :.d'exoellen.te$vues  chirurgicales  et  économiques^ 
sur  cetta^  partie  de  Fart  qui  s'occupa  spécialement  de 
râpplic4tiott  des  bandages  et  du  pansement  d^s^  plaies  ;. 
qe  sorte  qu'il  sera  k^  avec  le  même  plaisir  et  avec  le 
même  profit  pi^  le§  sa  vans  .  les  érudits^  les^  administra»^ 
teurs,  par  les  ctûn^r^iens,  et  par  ceux  eimu  qui  lisent 
uniquement  ^our  ç'am^ser.. 


A  rarticle  dèliirrance ,  M.  Mumt  expose  de  h  tnm-^ 
nière  la  plus  exacte  et  la  plus  méthodique  y  tout  cse  <fA 
concerne  Thistoire  phy4oIogiqae  et  cÛrurgicale  de  ee 
travail  secondaire ,  qui  est  le  com^iémeiit  de  Tacte  de 
l'enfanteinent. 

L'expulsion  de  Tarrière-faix  par  les  seules  forces  de 
la  nature  j  est  d'abord  le  sujet  de  son  examen  ;  il  pesse 
ensuite  à  l'extraction  de  Tarrière-faix  parles  secours  de 
Tarit.  ((  La  plupart  des  accoucheurs  ^  dit-il  j  recomman* 
»'  dent  après  la  sortie  de  Tenfant ,  d'abandonner  Tex- 
i>  pulsion  du  délirre  aux  seules  forces  de  la  nature*  Ce 
»  précepte ,  trop  généralisé,  peut  être  funeste  y  car  il 
»  y  a  des  cas  où  les  conseils  éclairés  et  la  main  d'ua 
»  accoucheur  exercé  y  deviennent  nécessaires  pour  opé- 
i>  rer  la  délivrance.  Quoique  Paul  éEgine,  Morga^ 
n  gniy  FanSmeten,  Delius ,  Zaneui,  Buhchj 
»  Kerkringius,  Pasta ,  etc.  y  etc*  y  assurent  que  le  dé* 
i>  livre  peut  rester  quelquefois  un  temps  plus  ou  moins 
»  long  dans  la  matrice,  sans  nuire  à  la  femme  y  je  penfe 
»  qu'il  faut  considérer  les  observations  citées  par  ces 
n  Auteurs,  comme  des^  faits  extnuirdinaires ,  comm^ 
»  des  cas  particuliers  sur  lesquels  il  faut  peu  compter.  » 

Après  avoinr  considéré ,  d'une  manière  générale,  les 
dangers  attachés  au  séjour  du  placenta  et  des  membra- 
nes dans  la  matrice,  FAuteur  détermine  avec  exactitude 
les  cas  ou  la  délivrance  réclamé  les  secours  de  Tart* 
Parmi  ces  cas ,  il  distingue  sur-tout,  i.^  l'adhérence  du 
placenta  avec  les  parois  de  la  matrice  ;  d.*  le  resserre- 
ment spasmodique  de  lorifice  de  cet  organe  ;'  3.^  ren- 
kystement  ou  l'enchatônnement  du  placenta  ;  4*^  ^ 
délivrance  dajis  le  cas  d  avortement  ;  5.*  la  délivrance 
dans  le  cas  de  grossesse  composée  ;  6.^  Tinertie ,  l'hé- 
morragie utérine  après  Texpulsion  du  fœtus;  ^.^Finse^-* 
tion  du  placenta  sur  TcmBce  de  la  inatricer 


C  B  t  K  V  X  à  9  «•  ft9^ 

*  KiAiy  eet  excellent  article  est  termmë  par  Pexa* 
Bien  de  rarrière^&ixV  ^  P*^  ^^^  principes  relatife  it  ht 
fondait»  que  Tott  doit  temr  après^  la  dëtivraxice  ;,  de^ 
éoit^  qwnt  prétente  PeBsembte  exact  et  méthodiqae  de^ 
■os  eoBoaissaDces  actuelles  sur  cette  intécessante  paf^ 
lie  de  Fartdes-aecoueheiDen».. 

'  AVaitiderJépdif  M.  P3?/iV  a  expes^  avecbeaucoup 
de  détails  y  et  une  grande  précision,  les  causes  ^  k^ 
•jinptôines^,  lé  diagnostic ,  te  progno8tiedes.dtffiérentes 
espèces,  de  dépdt»  reconnus  aujonrdliuî  en  ehirurgie^ 
âôisîqae  la  nanière  de  les  distinguer  les  unsdes  au-^ 
tre»^  et  les  Ayer»^  procédés  opératoires^aw  moyen  des-^ 
quels  il  convient  dans  les^  di£Férens.  cas^,  de  donner 
issuie  k  la  matière  punrieote  qm  les  constitue.  C^est  ua 
•xceUent  aitîèle  die  chirurgie-pratîque  <{ue  Icsjeonei 
ehiimgfane pourront  consulter  ai^ee  fruit*. 

'  '  M.  jRciUP  est'VAutetir  de  Fartide  désorganisation  , 
nioycn  chirurgical  ou  procédé  opératoire  par  lequel  , 
taatAt  en  un  initanÂ  pi^sque  in<Hvisible^  tant6t  en 
quelque»  minutes  on  en  queiquce  heures  au  plus ,  o% 
détruit  complètement  Forganisation.et  le  ▼te  demi  une 
partie  ql»elêonque  dv  cacpah^ 

Dcnstscatae  ^  «eyeafr  sont  di^nk  lDnf^ni(>»  mîa 
en  usage  pour  déscrgamscr  nos-partiet  ;  savoir ,  le  feu  ^ 
ou  calDn<|ae eonoeiitré  ^ d'une  part  ;.d*Hn  autre  celé , 
fertai^^ACSME^  «Uniques  connus  sous  leniMadecaiis- 
tiqui^i^escai'oliqu»», on ,  en  d'entre»  leme&^le  cauiàv^ 

L'Auteur  s'étant  proposé  dfènvisager  spéciafement 
ce  dmdiie  objet  sons  le  rapport  chirurgical  ^  il  expose 
succcasiTiraent^  et  fort  eii  détdi  ^.le^  cas-pathologiques^ 
auxqnek  est  particulièrement  affecté  tel  ou  tel  autre 
mode  de  désonganisotioii  ^  pas  lee^  agens  chimiques  ea 


p.ar  le  fer  ^-et  le»  règles  à  suivre  dons  chacun  des  itta^r 
nières  dont  on  cautérise  DosparCies^ 
.    Toutes  les  circonstances  dans  leMpieUeson  ,a  recour» 
k  la  désorganisation  y  paraissent  se  rapjiprter^  seloa 
M*  Roux ,  à  quatre  séries.  ^ . 

il?  On  remploie  pour  produire  une  très-fortïe  inîta-' 
tipn  locale  :  c'est  le  ipoyen  le  plus,  énergique  que  la 
médecine  ait  en  son  pouvoir. 

,  2.^  Pour  obtenir  une  simple  solution  de  continuité  , 
et  comme  moyen  de  division ,  la  cautérisation  ;e$t  subs- 
tituée '  aux  instrumens  tr^nchans ,  quand  jd  faut  en 
même  temps  diviser  certaines  parties  ^  et  y  détenniner 
une  irritation  plus  ou  moins  vive» 

,  3.^  Ce  n'est  plus  seulement  pour  diriser  nos  parties  , 
mais  pour  en  opérer  la  destruction  jusqu*&  une  certaine 
profondeur ,  et  sur  une  surface  plus  ou  moins  .étendue  : 
alors  elle  tient  lieu  d'une  ablation  par  des  instrumens 

tranchans# 

«  -  .... 

4*^  Enfin.,  on  l'appÙque  sur  des  escarres  humides 
pour  en  opérer  la  dessication  ^  et  entraver  leur  tendance 
^  la  pourriture. 

Relativement  à  la  manière,  dont  il.  convient  d0  cauté- 
riser nos  parties  dans  les  différens  cas ,  TAuteuranalyse 
successivement  les  effets  de  di^érentes  espèces  de  dé^ 
sorganisation.  opérées  par  les  caustiques  et  par  le  fer* 

-  Considérant  d*abord  les  caustiques  en  poudre  à  ré(ac 
^  solide ,  à  Tétat  liquide  ou  eh  pâte ,  il  expose  successive- 
ment la  manière  d'appliquer  le  mode  d  action  de  touffes 
les  espèces  de  caustiques  ou  cathérétiques  connus ,  ainsi 
que  les  phénomènes  qu'ils  produisent,  et  les  accidens 
qui  résultent  quelquefois  de»  leur. application.  Traitant 
ensuite  de  la  désorganisation  par  le  feu  ou  le  calorique 
concentré.^  il  parle  en  détail  ^  i.®  de  Vadusiion  lenêê 
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0é.  prolongée  par  les  corps  com&usiibles ,  parXà  iiioxs« 
par  les  rayons  solaires  ;  2/  de  Taduidon  insianttmèm 
^u  prompte  par  les  liquides  j^ogillens.,  parles  substances 
jnflammables  y  par  des  corps  incandescens.de  la  cauté^ 
risation  transcurrente  ^  et  de  2a  cautérisation  inhé» 
rerue  qui  résultent  de  lappUcatiaii  de  oes  dernier» 
corps*  ,  • 

•  D'après  Tënoncë  de  ces  simples  titres^  on'  entrevoit 
facilement  que  M.  Jioux  a  traité  l'importante  question 
de  la  désorganisation,  sous  le  point  de  me  lé  ploA 
étendu.  Personne  que  )e  sache ,  avant  lui ,  nlarait  traité 
«e  sujlt  avec  autant  de  profondeur,  et  il  x^'appartenait 
^'à  un  savant  physiologiste  et  habile  chirurgien  cômmo 
Id»  Roux.,  d'enrichir  la  science,  et.la Dictionnaire  des 
Sciences  médicales  en  particulier.,  d'iihe  pareille  pro* 
duction.  .     SX    :.     ^ 

Enfin ,  sous  le  nom  joiouveau  de  despoiais ,  milites 
despotati  ySoldaU  ou  infirmiers  militaires  jadis  chargéi 
d'enlever  les  biesséa  du  champ  de  batailla  ;  M.  Percy  a 
encore  enrichi  ce  volumç  d'un  article  rempli  d'un  véri*^ 
table  intérêt ,  soit  sous  le  rapport  même  de  lobjet  dont 
il  traite,  soit  sous  celui  de  la  profonde  et  aimable  éru- 
.dition  dont  ce  savant  patriarche  de  la  chirurgie  fran*' 
f  aise;  sait  orner  tous ^ses  écrits. 

•  Après  plusieurs  considérations  historiques  surle  soin 
-que  les  Grecs ,  les  Romains ,  et  même  nos  ancêtres , 
-mettaient  à  faire  enlever  les  blessés  du  champ  de  ba-» 
taille ,  pour  leun  administrer  les.  secours  de  l'art , 
M.  Percy  développe  le  projet  bien  philanthropique 
qu'il .  a  proposé  sur  Forganisation  d'un  corps  de  des- 
potats  destinés  à  porter  sur  eux  la  charpie  ,  le  linge  et 
autres  objets  de  pansejnens  ,  et  qui  seraient  armés  de 
manière  qu  avec  la  lance  et  les  différentes  pièces  de 
bob  légères  adaptées  à  letff  fourniment  tt  à  Jeur  arme^ 
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«Dénty  Hb  aeraxent  k  chaque  initant  et  dam  toofies  la» 
efcwmstance»  piét»  à  composer  un  brancard  iégev  et 
d'im  mour  eaient  très-doux ,  arec  leqweL  deux  hommë^ 
fourraient  tpài-facilemeat  et  san^  aaoD^ases  transpoiw 
ter  lea  blessés  hors  de  la  iigo^y  aur  les  points  <A  il» 
pourraient  étr»  secounia  pa^  les  chirurgiens* 

En  efifet,  d'après  rorganisatioo  actuelle  du  servie» 
des  ambulances ,  dbnt  les  avantages  sont  en  grande 
partie  dus  aux  lumières  j  aux  soins  et  à  Tacthre  philan*^ 
tfaropie  de  M*  Fercy  ;  ce  ne  sont  pas  le  secours  de  Fart 
;qui  mandent  aux  blessés  dans  les  combats^  ce  sont 
des  hommes  prc^es  à  les  relever,  à  les  arracher  de  àc^ 
eons  les  pieds  des  obeyaux ,  et  &  les  trai^orter  hors  de 
la  ligne  dans  des  .lieu^  propres  à  1  «dministralioB  des 
accours  chirui^ûi;^  ... 

Si  ce  projet  savant  et  philanthropique  y  également 
dicté  par  une  longue  expérience  et  par  Tamour  de 
rhumanité ,  se  réalise  nn  jour  parmi  noos  y  ce  sera  un 
Boureau  titre  que  M.  JPerç^  aora  acquis  Àlarecon* 
naissance  pubUque  et  à  1»  vérisable  gkrire«> 

Si  Fespace  <pjî  nous  est  consacré  dans  ce  Journal  le 
permettait  9  nous  noos  abendoanenoQS  naturellement 
4U1  plaisir  de  citer  un  grand  nombEC  d  articles  divers  y 
particulièrement  sur  la. pathologie  y  la  matière  médi^ 
eale^'les  accovcheolens,  etc.  Entr'aaitres ,  nous  ne 
pourrions  nous  empêche^  de  payer  un  juste  tribut  d'é^ 
loges  aux  article*  dérivaliim  ^  Jémmiifi ,  par  U.  Re^ 
naiddin  ;  débilité ,  desoripii^ny  par  M.  Naç^fiart  ;. 
délajrans  y  désoburuam  y  paa  M.  Barbier.  Enfin , 
nous  ne  pounîons  nou%  empêcher  de  dire  quelque* 
mots  «Tune  Ibuk  d*articles  aen  mnins  remarquables 
par  les  faits  qu'ils  renfepnent,  qne  enriewx  par  leur 
originalité  ;  ttk  sont  Vartielûdégraiss^ment ,  et  une 
bMgi»  d'aotnea  que  hà  limitée;  qui  nous,  aant  prescrite* 


ofal^^  àe  |Nmer  SOI»  âeaM.  Non»  efi>4n(MM| 
«ependaiit  en  avoir  dit  asiec  pour  .donner  «Me  id^di^ 
9QDU  flwrite  de  o6  hmtiàaie  r oluBWi .  ; 

■  INST^UGTioN 

l>Oini  TaAimi  «AV»  ATTBLLIS  lis  FEACTCrllES  DES  EX« 
TAÉMZTÉS  ,  FRmClPAUMEJfT  CELLES  QUI  SONT  COMPLI- 
QUEES ^  ET  CEtLES  J>p  COL  DU  FEMUR  ^ 

Zy après  ta  méthode  inventée  par  M.  Santer  ;  â(^ec  Z» 
description  de  nmu^^auaç  instrumens  pour  la  liga^ 
iure  des  polypes;  traduction  libre  de  F  allemand 
faite  par  te  docteur  Majûr,  chirurgien  de  thospica 
Cantonal  y  ptembre  du  grand  côAseil  et  du  conseil 
de  santé  du  can^n  de  Vaud. 

*  *    •  • 

Un  Tolume  i/»-8.*  (i). 

Appelé  auprès  d  un  malade  qui  avait  une  fracture 
des  deux  os  de  la  jambe  ^  avec  lésion  des  parties  mol- 
les,  M.  le  docteur  Sauter  ne  pouvant ,  au  mojen  de 
fappareil^ordinaire ,  maintenir  les  fragmens  en  rapport, 
vu  leur  obliquité  et  Faction  musculaire  très*forte,  il 
iknagina  un  appareil  dont  ayant  obtenude  grands  succès , 
il  éteiidit  Fusage  aux  fractures  dti  col  du  fémur  et  à 
celle  des  membres  supérieurs.  Il  donna  la  desciîption 
de  cet  appareil  dans  un  ouvrage  écrit  en  allemand  y  et 
intitulé  ;  Instruction  pour  traiter  sûrement  ji  commo^ 
dément  et  sans  attelles  y  les  fractures  des  extrémité^ , 
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principalement  -  compliquées ,'  et  ceBei  Ai'  col  élm 
fimurjd^aprèêmne  méthode  nouvelle,  facile ,  simpla 
et  peu  coûteuse  ;  par  Mjie  docteur  Sauter  j  '  premier 
physicien  de  la  ville  et  du  district  de  Constance ,  etc. 
Cést  cet  ouvrage'  dont  M.  Mayor  donne  aujourd'hui 
une  traduction  libre  .ayant  eu  soin  de  retrancher  tout 
•e  qui  ne  serirait  pas  à  faire  coùnaitre  le  imK>de  d'action 
de  la  machine. 

Cette  machine  varie  suivant  le  membre  Êracturë  , 
mais  ces  dîEFérehces  n'influent  en  rien  sur  son  méca-»» 
nisme.  Celle  desÇhée  à  la  fracture  dé  la  jambe  étantla 
plus  simple ,  ç'e^t^  d'elle  dont  l'Auteur  donne  d'abord 
la  description. 

•  Elle  consiste  en , une  planchette  4'un  bois  tendre 
(  afin  que  de^  vis  puissent  facileAient  y  être  introduites 
dans  tous  les  sens} ,  longue  de  vingt-qufitre  pouces,  et 
large  de  dix  ;  à  chaque  an^le  est  pratiqué  un  trou  pour 
y  passer  des  cordes  qui  vont  se  réunir  à  un  bâton  placé 
transversalement,  et  smpendu  au  plancher  au  moyeu 
d'uo  crochet  et  d'une  poulie*  A  une  extrémité  de  la 
planchette,  est  adapté  un  sous-pied  consistant  en  deux 
montans  et  deux  traverses  de  bois. 

Le  membre  fracturé  devant  être  à.Ia  hauteur  du 
CQrps^ii  est  essentiel  que  le  lit  soit  construit  de  manière 
S  laisser  un  vide  pour  loger  la  planchette  ,  et  lui  laisser 
toute  sa  mobilité.  Pour  cela  on  plie  ,.sui vaut  sa  longueur^ 
lin  matelas  en  deux,  et  on  le  place  à  la  partie  supé« 
rieure  du  lit ,  l'inférieure  devant  rester  vide  du  côté  du 
membre  Iracturé.  La  partie  qui  coirespond  au  membre 
sain  est  garnie  d'un  matelas  étroit  ou  dé  sacs  remplis  de. 
paille  9  de  balle-d  avoine ,  etc.  Trois  bandelettes  desti- 
nées à  maintenir  les  fragmens  en  contact ,  et  S  résister 
à  Faction  musculcnre ,  font  l'office  d'tm  levier  du  second 
genre.  La  bandelette  inférieui^e  âl^hrasaâitt  ie  pied  au^ 
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dessus  ddtr  malléoles ,  et  fixiéeik  JiW  d«s;  moDtans  du 
sous-pied ,  ceprésente  k'piiissaxiee  ;  les  osr  fracturés  qui 
.•oDt  la  résôstance  >  'sont  jonainteDu*  par  up^  bandelette 
moyenne  qui  e;cerce  Sur  eux  une  sorte  de  coaptation  } 
enfin  ^  une  autr^  ^placée  au-dessous  du  jgenpu,  fournit 
un  point  d'appui. IJn  ou  plusieurs saçii^deballe-d'avoinil 
disposés  sous  le  membre.,  préviennent  les  excoriation% 
que  produir^t  nécessairement  le  contact  de  lappareil^ 
.  Les. mêmes  pri«iqipes  servant  de  base  à  la  construc*; 
tioii  de  la  machine  destinée  à  maintenir  la  fracture  da^ 
la,  cuisse  4  seulement  la«plancl],ette>  piqs  longue >  est 
divisée  en  deux  port^n^  rendues  mobiles  ^au  moyen  det 
4eux  charnières  (pii  ,€(orrespondent  au  jlffreti  ^ix'cor-r 
des  au  lieu  de  quatre  suspendent  la  planchette  ^  dont 
l'extrémité  supérieure  ppésenfe  }mp  échancrure  mate- 
lassée qui  arcboute  contre  la  tubérosité  de  l'ischion^ 
Deux  bandelettes  fixent  cett^  extrémité,  autour  de$ 

bancbesi  Les  bandelettes  de  directiop ,  c'est-à-dire . 
«^  '         •  **  'i 

celles  qui  maintiennent  les  fragmens  en  contact ,  spnl^ 
introduites  comme  dans  l'appai-eil  pour  la  fracture  de  la^ 
jambe ,  dans  des  rainures  à  jour  placées  sur  les.c6tésdu 
fnembre.  On  augmente  l'extension  en  fléchissant  la 
Cuisse  sur  le  bassin;^-  au  moyen  de  cordes  correspond 
dentés  aux  charnières»  , 

Ainsi  que  tous  les  praticiens ,  M.  A^au^ers^est  proposa 
dans  la  fracture  du  coi  d^,  fémur ,  de  ne  faire  qu'Hun  tout 
immobile  du  bassin  erdù  inembre  fracturé.  A  Textré- 
mité  supérieur^  4^A^  planchette  ,  est  cloùéç  une  lame 
de  fer-blanc  qui',  après  avoir  exactejhebt  enxbrassé  la' 
fessé  y  vient  secoxitpurnér  sur  le  grand  ttochanter.  A 
cette  plaque  sont  fixées^  au  moyen  d'agraffes , les  deux' 
bandelettes  clouées  sur  les  parties  latérales  de  l'échan- 
crure  \  arc -boute  contre  ié  tubérosité  de  l'ischion.  . 

La  machine  Je  M.  SauCernt  devient  ^  suivant  lui  ^ 
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Utile  peur  les  frtccuresdM  metnhrts  scq^ériem ,  ijdW^ 
Ituit  qu'elleè  seraieÉt  eompl^uëes-:  la  fomtede  lappA^ 
Mil  serMt  la  tiléaie  ;  la  rotume  seul  du  membre  nécestt^ 
lendt  un  chttigettieiit  de  dimensicgn»  t 

^  ce  II  est  Bon ,  dit  1* Auteur, lorsque  les  premiers  acci-^ 
âens  sont  passes  y  ou  lorsqu'on  peut  croire  la  formation 
du  cal  dë}a  commencée ,  de  ne  point  exercer  une  cons-< 
friction  aussi  forte  que  les  premiers  jotacs»  »  VL  consefHlë 
êkifin  j  dans  les  firactures  commiotutives  oà  Ton  pomtàit 
étendre  que  ee  procédé  f&t  insuffisant ,  la  méthode  des 
AilEibes  y  qui  consiste  &  couler  du  plAtre  sur  le  membre  ,- 
et  à  pratiquer  infériéurement  des  trous  à  cette  enre-»* 
lèppe  et  à  la  planchette ,  pour  Téeèidement  -  desi 
dddes.  •  ' 

M.  Màyor  regardé  cette  machine  comme  dVmeT 
^nde  utilité ,  en  ce  ^*eUe  dimiûue ,  suivant  lui  y  leé 
douleurs  de  la  réduction;  qu'elle  maintient  mrariable-ir 
Aient  r  n  n  nififi  r  loi  pttf  tfi  frnf  fiir/n  y\xxt%  même  que 
Iq  ihalade  se  sôutevérait,  où  e^çécutetaft  tout  autre  xskCfà^ 
veulent  un  jpeu  étendu.  Il  pensé  enfin  que  ce  mo)ren  t^ 
préférable  A  tous  ceux  employés  |tksqû*à  présent^  en  cd 
que  le  membre  resté  à  découvert ,  et  qu^fl  n'est  pas  abso-* 
lument  nécessaire  de  i^tdMhér  À  M  machine  durant  \6 
temps  que  la  nature  met  &  opérei*  la  consolidation  detf 
iragmeos. 

Nous  ne  pouvons  partager  Popinion  de  M.  Mayor  ^ 
sur  la  machme  de  M»  Sauter,  quelque  succès  qu  eBé 
ait  eu  dans  les  mains  de  son  inventeur.  Dans  un  cas  dé 
fracture  de  la  jambe ,  elle  est  au  moins  inutile.  Ne  voit- 
on  pas  t0us  les  jouis  de  ces  sortes  de  fracturés  obfiquetf 
ou  compliquées  guérir  sans  raccourcissement  du  mem- 
bre y  et  sans  que  les  malades  aient  été  torturés ,  ainsi 
que  le  prétend  TAuteur  (pege  ao  de  son  ouvragé  7  )  S( 


fuelques  malades  Tout  été  y  ne  dott-on  paa  Fattribuar 
plutôt  i  rûDpéritie  de  ceux  entre  les  mains  de  qui  ib 
étaient  tombés^  que  de  rejeter  sa  faute  sur  le  procédé 
bon  en  lui-même  î  Des  escah^  se  formeront  nécessai- 
rement sous  le  talon,  si  on  ne  relève  pas  Fappareil  du- 
rant tout  le  traitement.  Si  on  le  relève  pour  soustraire 
fréquemment  le  talon  à  la  pression  exercée  par  lak 
planchette^  lappareil  sera  alors  relevé  ms»  ,  et  mém# 
plus  souvent  que  lappareil  ordinaire»  Si  une  fractura 
est  compliquée  d'engorgement  du  membre  ^  d'inflanw 
mation,  de  phljctènes,  etc. ,  sera-ce  impunément 
^'on  appliquera  lès  bandelettes  proprea  i  Textensiàn^ 
la  concre-^xfiansian  et  là  «Mptaakm  y  qm  embrasse^ 
ront  j  étrangleront  le  membre,  ét^édtnoHneront  bîeiip* 
tbt  le  spfancèle^ 

-  A  k  fin  de  l'ûun'agd  9  M.  ikTa/er*  placé  une  plaadM 
qui  cepcésente  «  înstrment  de  Fioventiim  de  M*  Saa>^ 
ter  y  pour  la  ligature  des  pelypeawsfrins,  Uconsisteea 
deuyfigftsde  baleine  et  un  fil  de  soie  traversant  trente^ 
bnit  petites  bories  en  cowaé  ou  an  boifc ,  semblables  aux 
gaàDÈ  A'im  chapelet.  Ces  boules  £t»nt  îoiCfioe  deserre* 
lieeud.  Nous  ne  ébens  nen  de  cet  înstniment  ^  qui  ne 
mous  parait  piésentor  aucun  sivanitage.  Cinq  planehee 
placées  à  la  fin  de  rourrage  ^  représentent  Tappareil 
proposé  par  M.  «Seiirer^  ponv  les  Iractures. 
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N.**  ifh.^Jîhài rnédical sur  la  Plique  polonaise^ 
'*  par  y.  S.  J&iièr^'èîîirurgieii-major  entretenu  de  preJ! 
'"'^mière  chasse  dé  lâi  ihmne. — 3i  pageà.'     •  '  * 

(  '  Uk  voyagé  sur  les  bords  de  laBklti^e  ^  et  un  séjôup 
dans  diverses  :  'p^ovîûces  de  li  Pologne  sùnées  àu-deUl 
du  Niémen  ;  iôiit  dbaiié  oocaîsion'à  "hlL Huet  d*obsef  irer 
les  phénomènes  dé  la  plic[ue ,  et  l'ont  porté  à  prendril 
cette  ihfitâdie  pour  sujet  de  saThè^o.  U  cherché  à  cdm- 
batti^e.  l'opinioB  de  céiix  qui  nient  TèxisteiDce^  de  eeito 
câectîoù ,  ou  qui  doutent  qu'elle  soir  réellement  unâ 
wnâladie^  sui'  genèris."  Uiiè  manqué  pas  de  citer  uà 
grand  nônibre  d' Auteurs  fli;rappui  de  ée<tè<  assertion^ 
efe. parmi  pkisieiiife  Êiits'et  èbsèi'Vlitioiis  AdoI»  il  a  soin 
d'apppy^r  ses  ndsoiineméns-  en  tawar  de  la  plique^ 
eomoié nuladieparticaUère  et  essentielle ,  il  cilje pkW 
iiewra  histoireSifort  intéressantes»  de 'pliqiie  ^lonaisèi 
dont  deux  lui  >aptiactienheitt^  eit.  ^ni>|»rè.  Du  reste>  ^ 
lexception  de  ces  deux  observations ,  cette  Disserta-^ 
tion  ne  présente  absolument  rien  qui  ne  se  trouve 
consigné  dans  les  différens  écrits  publiés  dans  ces  der« 
nières  années  sur  cette  matière* 

N.*^  168. —  Quelques  réflexions   sommaires  sur  la 
Pneumonie  ;  par  J.  M.  G.  Barbier.  —  19  pages. 

Cette  Dissertation  n  ofiEre  aucune  tue  neuve  ni  au-« 
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çwi&k  mai  mérite  d^étre  cité ,  oiais  on  voit  que  M»  jButv- 
bier  a  con^rmé  par  robserratioii ,  au  lit  du  malade  ^ 
tout  ce  qu'il  Hfàace ,  et  que  tout  ce  qu'il  a  puisé  rf#wf 
les  meilleurs  Auteun  sur  cette  maladie,  a  été  </^ip*^ 
par  lui  à  Tépreuve  de  Texpérience. 

\ 

"H.^  x'jo*^-^  Dissertation  sur  le  Cholera-Mùrhu  ^ 
jfot  Buisson ,  de  LjroD.-—  $7  pages, 

Gbttb  Thèse ,  écrite  dans  un  excellent  esprit  et 
d'un  stjrld  très-coirect,  présente ,  dans  un  cadre  foit 
resserré,  une  histoire  assez  complète  et  très^xacte  da 
cholera-morbus.  On  y  trouve  neuf  observations  parti--* 
culières ,  dont  plusieurs  appartenant  à  l'Auteur ,  ont 
été  faites  à  rHôtel-Dîeu  de  Paris. 

N*^  171 . — Dissertation  sur  tes  Brûlures  ;  par  «7.  B^ 

Coubre£.  "-^  2r^  page$. 

h  ne  eomuds  aucun  ourrage  où  lliistoire  général# 
des  brMores ,  et  le  traitement  qui  convient  aux  difFé- 
rens  degrés  de  cette  a£Fe<^on ,  soient  considérés  soua 
nn  point  de  vue  aussi  philosophique ,  s'il  est  permis 
d'employer  ici  cette  expression  y  et  traités  ^vec  autant 
d'ordre ,  de  précision  et  de  méthode ,  que  dans  cette 
Dissertation.  Cest  une  excellente  monographie  qui 
renferme  ,  dans  un  cadre  extrêmement  resserré,  tout 
ée  que  la  physiologie  et  la  cfairurgie-pratique ,  dans 
l'état  actuel  de  la  science ,  peuvent  offrir  de  plus  exact 
et  de  ph»  utile  sur  cette  maladie ,  qui ,  dans  beaucoup 
de  cas ,  est  extrêmement  grave ,  et  dont  Le  traîtemenC 
est  trop  sonvear  abandonné  à  des  mains  inhabiles* 


Î19.  ?l 
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H".^  17a,  —  Réflexions  sur  la  nature  et  le  traite^ 
fnent  de  la  fièvre  ataxique  aiguë;  par  jF,  Ph* 
Jeandet,  de  Verdun.  —  17  pages. 

Cette  Dissertation ,  dans  laquelle  TÂutenr  émet  de» 
iloutès  peut-être  assez  bien  fondés  ^  sur  rptilité  des  toni^ 
ques  dans  le  traitement  des  fièvres  ataxiques ,  a  princi- 
palement pour  but  de  faire  ressortir  les  avantages  des 
bains  tempérés  et  des  affusions  d*eau  froide  dans  ces 
maladies.  Trois  observations  citées  par  TAutéur,  confir- 
ment pleinement  Tidée  avantageuse  qu^il  cherche  à  don- 
zv&r  de  pet  utile  moyen.  Nous  ne  citerons,  que  la  pre- 
tnière. 

Le  nommé  D* ,  âgé  de  quatorze  ans  ^  d!uQ  tempéi» 
rament  sanguin  y  d  une  taille  élevée  ,  éprouva  des  mal- 
aôes  dans  les  premiers,  jouns  de  janvier  ifiiS.  Le  i3,  il' 
«ut  une  attaque  d'une  iièv:re  violente  ;  la  face  devient* 
très-colorée  ;  un  mal  de  gorge  des  plus  forts  se  déclare  ; 
la  respiration  se  trouvait  gênée  par  le  volume  d^amyg- 
<}ales  ;  la  langue  était  brune  et  sèche  dans  sa  partie  la^ 
uérale  droite ,  blancbAtre  et  muqueuse  daos  sa  partie 
latérale  gauche*  c£au  émétisée  avec  addition  de  sel 
A'Epsam.  )  I^e  malade  eut  trois  vomissemeos  de  matiè-. 
«es  glaireuses  un  peu  faunàtres ,  et  une  selle  bilieuse^ 
(  fioisson  acidulée  et  gargarisme  égioUient.)  L'inâam-» 
«kiation  de  ia»  gorge  continue  avec  la  mhme  intensité. 
Le -soir ,  le  pouls  est  di^  et  plein  ;  la  face  toujours  tiès* 
-colorée* i^Six sangsues  au coti.).Le sang coi^eabondam** 
meot  pendant  la  nui(  :.  le  m^va ,  la,  douleur  de  gorg^ 
•^st  moindce^  la  langue. ooDfierve  le  mêm^  étaf:  :  le  soir  ^ 
délire^  la  nuit ,  agitution  ;  l4|is9au  est  ^èch^.et  b.rùUnte 
au  toucher. 

LeiG^le  malade  est  plongé  pendant  douae  minute^ 


i 
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^ns  un  bain  à  vingt  degrés';  on  lui  fait  une  afTii^ion  sur 
la  tête  avec  de  Teau  à  ia  glace.  Cinq  minutes  après  son 
entrée  dans  le  bain ,  il  rend  par  la  booiche  une  grande 
quantité  de  gaz.  Les  faculté^  intellectuelles  se  réveil- 
lent ;  le  pouls  y  qui  battait  120  fois  par  minutes,  est 
réduit  à  72  ;  la  face  s'est  colorée  ;  le  côté  sec  de  la 
langue  s'est  humecté  ,  la  respiration  est  devenue  EacSeJ- 
A  la  s<xtie  du  bain  il  survient  un  frisson  suivi  de  cha- 
leur; les  urines  sont  claires  ;  calme  le  plus  parfait  pen- 
dant deux  heures*  Le  soir^  il  y  a  un  peu  d*agitation  et 
de  délire;  le  pouls  conserve  sa  fréquence  et  sa  pléni- 
tudev  Nooréau  bain  à  dix<-neuf  degrés ,  et  àfFusionsi  On 
obêéffe  les  mêmes  phénomènes  qu*aux  précédens  ;  la 
nuit  est  moins  agitée. 

I^e  17,  le  délire  est  encore  sensible*  (On  donne  la 
matin  un  bain  de  quinze  minutes ,  à  dix^-sept  degrés.  ) 
Les  facultés  sont  entièrement  rétablies  ;rinflammation 
de  la  gorgé  est  résolue  ;  des  sellés  spontanées  ont  lieu  ; 
les  urines  «e  trouvent  très-chargées^  blanches  et  comme' 
laiteuses.  Le  malade  demande  des  alimens  ;  on  lui  donne 
toutes  le»  trois  heures  quatre  cuillerées  de  bouillon 
nokL 

^  Le-;8y  (deux  bains  k  dix-sept  degrés. )  La  chaleur 
est  beaucoup  moins  grande  ^  le  délire  est  è  peine  re- 
raanjuable  9  les  urines  présentent  le  même  érat« 

Le  19^ (deux  bains.)  Le  délire  eesse  entièrement; 
le  malade  a  faim  ;  on  ajoute  une  cuillerée  de  vermicelle 
dans  flon  li^oâîitbQ  ;  il  doit'la  'nuit  peiidaiit  cinq  heures  ; 
les  urines  sont  semblables  à  celles  du  jour  précédejit» 

Le^a,  on  obaerve  un  léger  paroxysme  et  un  peu 

dfagiutioa.  (Bain,)  Le  pouls  et  la  chaleur  reprennent 

leur  état  nature]  ;  les  selles  sont  liquides  et  spontanées  ^ 

le  malade  dort  d'un  soikimeil  tranquille  et  a  bon  appér; 

lit  ;  il  entre  en  convalescencet 

ai.. 
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TR?  174* ~*  -2^ ^  Jiécention  d'urine;  par  F.  ^.  A. 
Lescoi,  d'flpenxoa.  —35  p^ges. 

Lfes  causes  dirèrses  qui  peuvent  retenir  Turine  dans 
lea  reins ,  les  uretères  et  dans  la  vessie  ;  les  signes  propres 
à  fiiire  reconnaître  ces  dijGFérentes  espèces  de  rétention 
d'urine  ;  les  méthodes  curatireset  les  opérations  chirurgie 
icales  qui  cpnviennent  à  chacune  d'elles  ,  sont  successi-^ 
vement  passées  en  rerue  par  TAuteur  de  cette  Thèse, 
pour  laquelle  on  voit  qu'il  a  puisé  à  de  bonnes  sources. 

M.*  177.  —  DUsertation  sur  la  Chlorose  ;  par  J.  H. 
: .  Faupcène ,  ex-chîruigieii  aide-major  à  rfaèpital  mi- 
litaire de  Gand.  —  28  pages. 

.  L'histoihe  générale  de  la  chlorose  et  ses  principales 
tariétés  y  sont  exposées  dans  cette  Thèse  avec  ordre  , 
méthode  et  exactitude  :  son  style ,  beaucoup  plus  cliàtié 
qu'on  ne  le  rencontre  ordinairement  dans. les  écrits  da 
^e  genre ,  est  jà-la-foîs  pur  et  correct  ;  la  synonymie  de 
la  chlorose  y  est  en  outre  traitée  avec  un  soin  particu* 
Uer  j  et  avec  une  étendue  qui  annonce  beaucoup  d'éru- 
didon  «t  uoe  connaissance  profonde  de  beaucoup  de 

N.*  178. — Aperçu  sur  quelques  /raclures   des  os 
longs  ;  par  A.  J.  G.  Bague  t.  «^16  pages. 


.  Le  ^ut  ^MÙicipal  ^e  parait  s'être .  proposé  l'Auteur 
de  cette  Thèse ,  est  de  prouver  que  dans  les  fractures 
des  os  longs ,  une  demi-flexion  est  la  position  la  plus 
favordble  qu'on  puisse  donner  aux  membres.  On  est 
généralement  convenu  de  cette  vérité  par  les  fractures 
des  os  des  membres  supérieurs  ;  mais  pomd^  la  phose 
est  encore  en  litige  pour,  o^es  des  meai^of^  ab^lomir 
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Baux ,  M.  Baguée  isât  roir  que  cette  position  est  ëgale* 
ment  ayaâtàgeuse  aux  fracture»  des  oskdé  la  euisse  et  de 
la  jambe-  Panm  les  faits  nortibreux  (jue  TAuteur  a  ob- 
mtvéé  dans  ce  genre  i  lH6tel-Dieu,  et  qu'il  pourrait 
citer  à  Tappui  de  son'  (^inion  ^  il  se  borne  à  Tobserva- 
tibn  suivante  t  « 

Le  27  avril  i8i3,  Charles  Placé  y  âgé  de  cinquante^ 
deux  ans^  porteur  d'eau,  d'une  bonne  coDStitntion  ^ 
fut  apporté  k  lliôtel-IMeu  avec  une  fracture  du.  fémur 
ducAtégancfae,  à  la  partie  mojenoe*  Le  inahde  s» 
contractait  avec  tant  de  force  au  nuôndre  attouche*» 
ment  ^  quH  rendait  le  cDagnostic  de  sa  maladie  trës-- 
obscur*  Cependant  nn  raccourcissement  de  deux  pou-^ 
ces  &  deux  pouces  et  demi ,  et  hi  déformation  du  mem- 
bre, firent  reconnaître  la  fracture.  Le  cahne  s'étant 
rétabli ,  on  entendit  même  ta  crépitation  ^  et  Ton  sentit 
Textrémité  des  fragmens ,  dont  le  supérieur  était  porté 
en  dedans  par  les  muscles  adducteurs!.,  tandis  que  Vin^ 
fiSrieur  faisait  saillie  en^  débbrs»  La-  grande  obliquité  des. 
fragmens  détermina  k  mettre  le  membre  dans  une  po-^ 
sitioB  telle ,  que  ta  cuisse  étantuo  peu  fléchie  et  portée 
sur  son  c6té  externe ,  sur  nn  plan  incliné  du  genou  Terr 
le  bassin,  et  Ja  jambe  étant  aussi- uzr  peu  fléchie  sur  la 
euisse ,  les  muscles  furent  dans  le  plus  grand' relàcÊe^ 
ment  possible,  et  pennirent ainsi  de  ramener  les  frag- 
mens l'tm  contre  l'autre,  et  de  les  maintenir  par&ite<» 
ment  en  contact  ;  le  bandage  ordinaire  de  la  cuisse  fut 
appliqué  dans  oette  position.  Le  makde,  phts  docile 
qu'il  n'avait  fait  espérer ,  fut  pansé  sept  àhuit  fois;  Tap^ 
fdoreîï  fut  renouvelé  deux  fois ,  et  au  bout  de  trenté-six 
jours  la  finacture  fut  parfaitement  consolidée.  Lorsque 
l'appareil  fut  6té,  la  cuisse  et  la  jambe  fiire&t  placées: 
sur  le  c6té  postérieur.  Le  membre  resta  huit  jours  àkua^ 
cette  peaitioo  ;  au  bout  de  ce  temps  le  malade  se  leva,i, 
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etsWkcttfis  un  fauteuil  pendant  bùit  jotki^éncofe-^ 
ensuite  il  put  niareher  avec  des  béquilles*  Iji  force  re-^ 
vint  dans  son  ttiembréayee  beaucoup  de  promptitodé  f 
et  il  sortit  au  bout  de  vingt-hciic  jours ,  le  26  Juin ,  par^ 
faitement  guéri  |  sans  aucun  raccouroîssemeat  et  san» 
aucune  trace  de  la  fracture* 


MaBasaBxaBBBS^aHOdi 


VAKIÉTÉS. 

— *  Son  ExcÈtLtsct  le  Ministre  de  riotérMUr,  suris 
présentation  du  conseil-général  des  liospices  die  Pacb  ^ 
a  nommé  médecin  en  chef  de  Bicétre^M*  1& docteur 
JPariset,  en  reipplacement  de  M.  LegalMU.,  décédé« 

Nous  croyons  satisfaire  agréablement  la  cmiosité  da 
nos  lecteurs,  en  leur  révélant  que  M.  Paris  et.  est.TAu-^ 
teiir  de  tous  les  articles  du  Jouinal  des  Débats  signés  iV« 

m^  Les  sciences  et  Thumanité  viennent  de  perdre 
deux  jeuoes  médecins  de  la  plus  grande  espérance  | 
morts  victimes  de  la  maladie  qu^ils  contractèrent  en 
soignant  un  grand  nombre  de  leurs  concitoyens  qui  en 
étaient  attaqués.  L*un  est  M.  J9u^â/^  d'Alençon,  sur 
lequel  son  digne  confrère  et  ami  M*,Péraudin  nous  a 
'  donné  le  précis  suivant^  l'autre  est  M.  Siwary  ^  déjà 
connu  par .différens  travaux^,  et  dont  toutes  les  pages 
de  ce  Journal  nous*  rappellent  le  savoir  et  la  saine  cri^ 
tique.  Dans  un  des  proci^ins  Numéros^  nous  publierons 
sur  la  vie  médicale  de  ce  dernier,  une  notice  que  nous 
fait  espérer  notre  savant CK>Uègue  M.  LuUw^fVinil^w , 
qui  lui  a  prodigué,  avec  un  rare  dévouement,  les 
Soins  de  la  plus  touchante  amitié* 

Henri"  Auguste  Dm^al  naquit  à  Alençon  en  1777 
de  pârens  avisez  fortunés  |  qui  ne  négligèrent  rien  pour 
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•on^iiealUHu  Indépendamment  d'une  extrême  facilita . 
à  ftppnadoe ,  son  eB&nce  fut  remarquable  par  un  goût 
décidé  pour  Fétade  de  la  oiédecine ,  à  laquelle  il  se  liyt*» 

>  jm«lgné.le  roiu  de  sa  famiUe  qui  k  desdDait  à  la  finance. 
Après  avoir  étudié  les  premiers  élémens  de  cett& 
science  à  Alençon^  il  vint  à  Paris  en  1799 ,  pour  y  ter- 
miner se»,  études  médicales.  Parvenu  au  doctorat  y  il  se 
Jivni  aicec  ude  prédilection  teute  particulière  à-  Tétuile 
dé  la  botanique  ;  intimemunt  lié  avec  M.  le  pr<»CssseuF 
.RicA«r4Glytlne  manqua  pas  deifaire  de  rapides  piiogrès 
dans  eette  belle  partie  de  Fbistoire  naturelle  i  aussi 

«  eut^il  daoa  k.  suite  le  projet  de  eoneourir  pour  une 
chaire  de  botanique»  Mais  son  but  principal  étant  toa^ 
fours  l'étude  de  la  itiédecine  ,  il  s^adonna ,  d^une  ma- 

.  niera  spéokde  9.  à  la  clinique  ,iet  suivit  dans  le&  grands 
li^pitâux,  la  pratique  des  médecins  les  plus  recomman-* 
dables^,  Ce  ùai  sur-tout  i  la  Salpétrière  qu'il  puisa  eecce 
iostruotion  soUde  qui  lui  mérita  Tesli^e  ,  h  confiance  et 
Tamitié  de  MM.  Pirwl  et  Landrè-Beaui/ais ,  qui ,  dans 

«  la  siôie,  U.  efaargèreot  du  servifia.médical  de  i'infir- 

■ 

Quoique  jeune  encore  j  Henri  Duval  avait  défa  tik. 

:  vaiUé  utilement  p€>ur  la  science,  et  pour  sa  réputation* 

•  B   avait    pvesqu  entièrement^  teiiminé  sa   traducrien 

d'^/-e4«V  et  celle  de  HUdenkrand\^rÊUiomedeadi)y 

lorsque  les  iif&ires  politiques  vinrent  entraver  toutes. 

espèces  de  travaux  littéraires*  Nous  devons*  encore  à  ce 

.  jeune  médecin  diverses  analy^ses. critiques  ^  dVxceHen-* 

tes  observations  publiées  dans  diEFérens  Journaux  de 

Médecine  ^  une  savante  monographie  du  Pjrosis  ;•  un 

ouvrage  de  botanique  qui.  a  pour  titre  1  Atudyse  du 

finit  ^  et  enfin  plusieurs  mémoires  qu'il  a  tus  dans  les 

divenes  Sociétés  savantes  dont  il  était  membre. 

Ueuri  Duval  avait  encore  étendu  ses  connaissances 
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èamê  k  UbUo^^phie  médicale  y  etk  ïêide  de  ce  gcAr 
épuré  qa^  lui  conpaÎMait ,  il  avait  fortné^  une  biUkU 
thique  fort  couaidérable  et  bien  choiaie ,  oà  sea  cettè- 
ellaient  à  leur  gre  eooBuher  des  oufrage»  aussi  lave» 
fOfie  précieux* 

Le  caractère  d'Henri  Dwàl  était  bon  et  uniforme  ; 
aes  moflors  douces  et  aimables,  joii^es  à  son  savov,  kii 
avaient  mérité  Testime  et  Tatuchement  de  set  oonfràrea 
gui  ne  ce»eix>nt  de  le  regreftter. 

— »Si  les  médecins  et  les  autres  personnes  qui  soi- 
gnent des  individus  attaqués  de  maladies  contagieuses  , 
contractent  quelquefois  ces  mêmes  maladies ,  e*est  que 
le  plus  souvent  ils  hégligeAt  de  prendre  les  précautions 
qui  pourraient  les  mettre  à  raki  de  pareil  danger*  Ainsi, 
ciomnie  on  ne  saurait  trop  multqilier  les  mstnictions  h 
cet  égard ,  nous  nous  empressons  de  donner  ici  c^e 
que  vient  de  publier  M.  le  professeur  Ckaassier.  Dans 
cette  instnictkm ,  on  trouvera  la  &NrmuIe  d'un  infiisum 
dkoolique  de  quimfuina  éthéré ,  dont  Tusage  ne  san-- 
rait  étae  trc^  recommandé ,  sur-^iouù  dank  les  temps 
humides  et  aux  personnes  d*une  constitution  lymphe* 
tîque# 

a  Lorsqu'il  règne  une  maladie  Cfantagiense  y  le  moyen 
le  plus  assuré  de  s'en  préserver  est  sans  doute  de  ne 
point  s'exposer  aux  foyers  de  Finfection  ;  mais  lorsqae 
les  dreonstances  ex%ent  un  service  exact  et  assidu  an- 
près  des  malades ,  on  peut  encore  f  et  avec  des  atten- 
tions simples  et  faciles,  se  ganmtir  de  llbfection.  U  ne 
s^agit  que  d*éviter  toutes  les  causes  qui  tendent  à  débili- 
ter là  constitution  ;  à  su^ndre,  diminaer  ou  troubler 
la  digestion ,  la  tran^iration  pulmonaire  et  cutanée.  On 
prévient  ainsi  Fabsorption  des  miasmes  contagieuk ,  ou 
bien  on  eu  faciUte  1  excrétion  ^  et  on  annuUe  ainsi  leur» 
effets  délétères. 
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»  Le  courage,  la fenneté  de  lame^h  trâiu{n01it^  ds 
Fesprit  f  sont  las  eonditioiis  premières.  On  doit  y-  afoih- 
ter  un  régime  analeptiqiie ,  fortîfiaiit,  et  des  attentions 
perticalières duis  k  propreté;  enfin,  on  peut ,  aréo 
grand  succès^  £ure  usage,  comme  préservatif,  de  ia, 
liqueur  suivante ,  qui ,  élant  composée  de  substances 
toniques  associées  aux  aromatiques ,  remplit  toutes,  les 
conditions  que  Ton  peut  désirer  pour  cet  objet  :  son 
mage  d'ailleurs  n  est  point  désagréable  au  goût ,  et  sa 
préparation  estfieicile  et  peu  dispendieuse.  » 

Prenez,. 
Quinquina  choisi ,        60  gram.   Deux  onces  environ. 
Gascarille,  i5  '  Demi-oncOé 

Canelle  de  Ceylan ,     la  Trois  gros. 

Safran  gatinaîs ,  ai  Demi-gros. 

^Via  blaoe  d*£4»agiie 

.     oMdelipnel,.  .  .  6oa  Unelivreouunecbc^. 

Alkool  faible,  eau- 

::    de-vieâSde^^rés.    5oo  Idenu 

Sucre,  i5ograni«    Cinq  onces. - 

,  Ether  sulfiir«  recdfié ,    6  Un  gros  et  demi. 

«  Après  avoir  pulvérisé  grossièrement  le  quinquina  ^ 
la  ca^arille  ^  incisé  le  safran  i  cm  met  les  substances 
dans  un  ballon  ,avec  le  vin ,  Tàlkool  et  le  sucré  concassé, 
>  et  on  laisse  infuser  pendant  quarante-huit  heures ,  à  la 
température  de  Tatmosphère ,  en  agitant  de  temps  en 
-  temps  ;  dn  tire  ensuite  la  liqueur  à  clair ,  et  après  lavoir 
rerséedans  une  bouteille,  on  y  ajoute  l'éther;  on  bon« 
cfae  anssitôt  exactement  la  bouteille,  on  Tagite pen- 
dant ijuelques  minutes ,  et  on  conserve  pour  Fusage.  ' 

«  On  doit  prendre  tous  les  matins  une  ou  deux  coSl^ 
lerées  ordinaires  de  cette  liqueur ,  soit  pure ,  soit  éten- 
due dans  un  léger  hifusum  de  thé ,  de  camomille ,  ou 
de  quelqu'atttre  plante  légèrement  aromatique  >  et  Ton 
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peut  y  90S  intoninMeiis ,  réitérer  eette  dose  6ne  heure 

-artfU:  le  dioer. 

i    ■   ..'         •     ■ 

,Ji£lei^é  d^  registreê  ^  Vétat  cif^H,  d^.Poj^is^pa^^r 

Naissances  masculines,  10,244  ;  féminines  ,  9,343  ; 
total,  19,587.     ^ 

Dëcès,  masculins ,  9^91 3  \  féminins,  10,220  )  total , 
'i|t.o,i33« 

Les  décès  excèdent  les  ^naissances ,  de  546. 

JV.  B.  En  181 1  «  le  nombre  des  enfans  morts  de  I» 
petite-vérole,  était  fie  41 8, 

£n  i8i2,  il  a  été  (le  âSg.  , 

Différence  en  moins ,  1 59. 

•  -  •  • 

En  comparant  ce  relevé  avec  celui  de  Taittiée  prëcé^» 
'ideste,  on  trouve  des  différences  fort  refmarquéiUes. 
En  1811  il  y  eut 

Naissances  masculines ,  10^779  y  fendues  ^  io,S56  > 
total,  2x,i35* 

Diécès  masculins  )  8,5o8;  fémixims,  8^d93;  total  ^ 
,  x£,8oi. 

Les  naissances  otA  surpassé  les  décès  de  4;334 

En  Tannée  2712^  c'est-à-dire,  cent  ans  auparavant  y 
.  il  y  eut  16,589  baptêmes ,  et  15,721  morts. 

11  est  bon  de  faire  remarquer  qu  à  cette  époque  W 

.  ville  de  Paris  était  circonscrite  dans  des  limites  bi^ 

^moinsétendues  qu'actuellement ,  .et  que  ce  calcul  m» 

comprend  probablement  que  l^s  naiss^ces  et  les  dé*- 

ces  des  personnes  qui  professaienl  la  re%ioa  catbo* 

Jîque# 


'• 


\ 
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;De  latiawante  à  tioi»  qnois 
De  3  à  6  mois.    « 
De  6  mois  à  1  an* 
O'uo  an  à  deux  am 
iDe  2  à  3  ans 
DeSà4aiis. 
jDa  4  à  5.    • 
De  5  à  6.    . 
-De  647.    » 
»De  7  à  6^    • 
De  8  a  9*    • 
Degàio*   • 
De  loà  x5. 
De  lâ  à  2o« 
.De  30  à  â5. 
JDe  ;25  à  3o* 
De  3o  à  35. 
De  35  à  4o. 
.De  4^  ^  4^* 
De  45  à  5o. 
De  5o  à  55.. 
De  55  à  6o« 
De  60  à  65. 
De  65  à  70. 
*De  70  à  75.  ^ 
De  75  à  80. 
De  80  à  85. 
De  85  à  90. 
De  90  à  95. 
*De95à  100. 
Ages  inconaus 

Totaux 


1444 
i58 
1253 
410 
278 
i65 
i38 

95 

95 
65 

45 

48 

189 

a33 

410 

393 

a49 

a35 

:46 
544 
533 
637 
637 
618 
571 
5oo 
2143 

9* 
:t5 

1 

^74 


ia58 
i59 
fl59 
434 
295 
198 
iï& 
111 

98 

65 

48 

45 

174 

264. 

349 
436 
38o 

4t4 
4a  I 

433 

617 
644 

619 
7i3 
639 
414 
180 
aa 
5 

71 


offom 

5ia 

.844 

573 

•3G3 

254 
ao6 

i3o 
95 

365 

497 

ySa 

7*9 
699 

640 

980 

976 
1164 

laSV 

ia37 

ïa84 

iiSq 

667 

•  a7i 

47 

6 

345 


*m 


9913 


loaao  aoi3^ 
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Nous  fttFcms  extrait  cette  table  des  décè»de  la  rSle  âè 
*Pêm  y  pendant  l'année  i8ia  ,.  de  Tannuaire  du  bureau 
des  longrtndes.  EHe  est  très-propre  pour  montrât  à  la 
iûnple  vue  ^  le  rapportde  la  mortalité  des  deux  sexes  et 
des  différens  Ages  de  la  vie.  Noua  arons  cm  qu'il  serait 
utile  de  lui  donner, 4  cet  égard ^  une  place  dans  ce 
Journal  :  elle  pourrait  étre.utiie  ^  en  outre  ,iL  ceux  qui 
desireraieiu;  entreprendre  un  pareil  travail  pour  les 
lieux  de  leur  résidence.  De  semblablea  tables  dressées 
pendant  plusieurs  années.,  dans  différentes  villes  ou 
provinces  ^  seraient ,  on  n'en  peut  douter ,  de  précieux 
et  excellens  matériaux  pour  la  construction  d'une  table 
générale  de  mortalité,  beaucoup  plus  exacte  cfùe  la 
plupart  de  celles  qui:  ont  été  publiées  jusqu'à  ce  four  > 
quoique  nous  en  possédions  d^jajquelques-unes  de  foit 

Dounes.  

# 

On  vdit  par  cette  table  qu'il  est  mort  en  i8 12 ,  pen* 
dant  les  trois  premiers  mois  après  leur  naissance ,  envi- 
ron un  Huitième  des  enfans  nés  à  Paris  ;  que  la  seconde 
année  de  *  la  vie  ^  beaucoup  moins  meurtrière  que  fai 
première,  l'est  cependant  beaucoup  plus  que  les  siir- 
vaotes. 

Pendant  les  3 ,  4  ^^  ^«'^  premières  années ,  il  est  en- 
core mort  un  très-grand  nombre  d'enfans.  La  morta- 
lité diminue  ensuite ,  et  se  maintient  au  plus  faible  de^ 
gré  possible  depuis  l'âge  de  cinq  ans  jusqu*à  l'Age  d^ 
dix  ans. 

De  dix  à  quinte  a^ ,  et  sur-tout  de  quinze  à  vingjt 
ans  ,  les  décès  augmentent  considérablement.  Us  sont 
encore  pl^s  nombreux  de  vingt  à  trente ,  et  leur  nôm>- 
b're  reste  ensuite  dans  un  état  en  qublque  sorte  sta- 
tionnaire  jusqu'à  l'âge  de  quatre-vingts  ans  ;  mais 
depub  quatre-vingt  jusqu'à  cent  ans^^  b  nombre  dà^ 
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iàéciè  difninut  dans  une  proportian  rapdemeiit  décroît* 
«ante. 

*  ■   ■*   .  . 

La  même  table  montre  ^e  ]usqu*à  FAge  de  vingt  ans, 
la  mortalité  di£Fère  à-peu-près  dans  les  deux  sexes , 
mais  de  ^iogt  à  vingt-cinq  ans ,  on  trouve  beaucoup 
plus  de  décès  parmi  les  hommes  que  p^armi  les  femmes* 
lie  contraire  s'observe  aux  époques  comprises  entra 
vingt-cinq  et  quarante  ans;  et  peut-éire  pourtait-on 
Fattribuer  à  la  guêtre  y  qui  a  fait  périr  dans  des  climata 
étrangers  une  multitude  d'individus  qui  auraient  néces- 
sairement augmenté  le  nombre  des  décès  masculins 
pendant  ces  différentes  époques,  s'ils  fussent  restés 
dans  leurs  foyers. 

De  quarante  à  cinquante  ans,  on  voit  qu'il  est 
çoort  un  nombre  de  femmes  double  de  celui  des 
hommes  ;  phénomène  qui  s  explique  assez  naturellement 
par  la  révolution  qui ,  à  cette  époque  de  la  vie ,  s'opèro 
chez  les  femmes ,  et  les  expose ,  comme  on  sait ,  à  des 
açcidens  si  npmbreux  et  si  variés. 

De  quarante-cinq  à  soixante  ans ,  les  décès  mascu<* 
lins  surpassent  les  décès  féminins.  Ils  demeurent  ensuite 
assez  analogues  jusqu'à  FAge  de  soixante*quinze  ans , 
époque  à  laquelle  la  mortalité  devient  de  nouveau  plus 
grande  chez  les  femmes  que  chez  les  hommes. 

— Dans  une  des  dernières  séances  de  la  Société  de 
Médecine  -  Pratique  de  Paris,  M.  Nauche  a  rendu 
compte  d'une  observation  bien  propre  à  établir  les  avan- 
tages de  la  saignée  dans  Fapoplexie  ,  si  Fon  pouvait  y 
daios  quelques  circonstances ,  en  méconnaître  la  nécesr 


Au  mois  de  janvier  dernier,  vers  huit  heures  du  ma- 
tin, an  commissionnaire  d'une  forte  constitution  s*étant 
mis  vivement  en  colère  contre  un  de  ses  camarades, 
éprouva   taut-à«coup  une  attaque  d'apoplexie.  Il  ne 


?k,^  Variétés. 
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perdit  pas  entièrement,  connaissance ,  mab  ses  Jambes' 
flëchirent  squs  lui ,  et  il  tomba  à  la  renv^se,  Se>  camar 
^ades  le  transportèrent  dans  sa  demeure ,  où  M.  JNauche. 
Ife  vit  peud^instans  après. 

Le  malade  était  pâle  y  décoloré  ;  il  avait  la  fi^re 
<?rispée  y  la  bouche  contournée ,  les  dents  serrées ,  I^' 
déglutition  extrêmement  difficile  y  et  il  ne  pouvait  arti- 
culer aucune  parole.  Il  était  en  outre  paralysé  de  tout 
fe  côté  gauche ,  tant  de  Textrémité  supérieure»  que  de 
riiif érieure.  Le  pouls  était  peu  développé  ;  la  chaleur  du 
éorps  assez  naturelle;  les  pieds  étaient  très-froids.  Le 
Aialade  n'avait  pris  aucuD  aliment  y  et  n'avait  bu  qu^un 
petit  verre  d'eau-de-vie  une  heure  avant  son  accident. 
M.  Naucheiui  fit  donner  d'abord'  un  bain  de  pieds , 
avec  addition  d'une  livre  de  farine  de  moutarde ,  et 
pendant  ce  temps  il  délibéra  sur  la  conduite  à  tenir 
ultérieurement.  Fallait-il  saigner  le  malade  ou  le  faire 
^omir? 

La  pâleur  dé  la  figure ,  la  petitesse  du  pouls ,  la  froi- 
deur des  extrémités  ,  semblaient  devoir  faire  pié^rer- 
le  vomitif.  D'un  autre  côté ,  la  constitution  assez  forte.' 
du  malade ,  l'heure  à  laquelle  l'accident  était  arrivé  ^ 
dans  un  moment  oii  il  n'avait  pris  aucun  aliment ,  la 
difficulté  de  Êiire  avaler  quelques  liquide?,  firent  déci- 
der pour  la  saignée.  Elle  fiit  pratiquée  au  bras ,  et  l'ott 
retira  environ  trois  palettes  de  sang  :  à  mesure  qu'il 
coulait ,  on  eut  la  satisfaction  de  voir  les  dents  se  des-w 
-  sferrer ,  la  coniïafssance  revenir,  et  les  membres  para- 
lysés reprendre  leurs  mouvemens  naturels.  Le  malade 
éprouva  encore  quelques  accidens ,  que  M.  Nauehe 
combattit,  de  concert  avec  M.  Morillon,  ei  il  est  ac-s 
tuellement  très-bien  rétabU. 

-^  Dans  la  même  séance  ;  M.  le  docteur  Promeau  ft 
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communiqué  verbalain^iit  un  fait  de  combudticm  spoa«» 
tanée  assez  remar({aabl9.  En  voici,  les  principale&  cir-*- 
con.  tances. 

Une  femme  de  yingt-^huit  ans  ^  çxoessivement  grasse , . 
qui  abusait  tellement  des  liqueurs  spiritueuses  cp  elle^ 
prenait  quelquefois  jusqu^i  un  litre  et  demi  d*eau-de-vie 
par  jour ,  fut  trouvée  en  feu  dans  sa  chambre^  où  rien 
d^ailleurs  n'était  brûlé.  Les  voisins ,  qui  arrivèrent  au 
secours,  s'empressèrent  de  jeter  de  Teau  sur  cettd 
femme,  déjà  privée  de  vie,  et  racontèrent  (ju ayant 
écouté  un  moment  à  sa  porte  avant  d'entrer,  ils 
avaient  entendu  un  bruit  semblable  k  celui  que  fait  de 
\tk  friture  ;  que  le  corps  de  cette  personne  ,  couché  à 
la  renverse  ,  à  trois  pieds  d'une  cheminée  dont  le  feu 
était  concentré  dans  le  foyer ,  avait  laissé  aur  le  plan- 
cher une  couche  de  graisse  noirâtre ,  et  qu'un  livre 
dans  lequel  cette  femme  lisait  probablement^  fut 
trouvé  à  côté  d'elle  parfaitement  intact. 

M.  Prouteau,  qui  examina  le  cadavre  quelques 
heures  après  l'accident,  trouva  la  face  entièrement 
noire  et  presque  consumée,  ainsi  que  la  langue.  Au*- 
dessous  du  sein  gauche ,  qui  était  en  partie  détruit  par  la 
combustion ,  il  remarqua  un  endroit  aussi  consumé ,  ce 
qui  donnait  lieu  à  une  sorte  d'ouverture  d'environ  trois 
pouces  de  diamètre ,  par  où  il  introduisit  la  main  dans 
la  poitrine ,  et  atteignit  plusieurs  côtes  qu'il  brisa  aveo 
autant  de  fiacilité  que  des  os  calcinés.  Le  bas-ventre  et  la 
partie  supérieure  des  cuisses  étaient  consumés  ou 
charbonnés.  Le  bras  du  côté  gauche,  consumé  intérieu-« 
rement  à  sa  partie  supérieure  ,  se  détacha  en  partie  de 
Tomoplate  ^  par  les  efforts  que  Ton  fit  en  soulevant  le 
cadavre. 

Notre  collègue ,  qui  n'^  pas  été  libre  de  pousser  plus 
loin  ses  recherches ,  a  terminé  son  récit  en  concluant 
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^e  h  combustîoii  à  laquelle  a  succombé  cette  femme  ^ 
^est  opérée  spontanément  de  Imtérieur  i  Textéiieur 
de  son  corps  ^  que  ses  vétemens  ne  se  sont  enflammés 
que  secondairement  y  et  que  touCe  cause  extérieure  a 
été  étrangère  à  cet  accident 
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1 

Juillet. 
(23^^72  diermomètre  de  Réaumur  (1)  )  ^  le  3o- 


-  -  -'■ 


■ta 


(0  Le  rïiennomètre  centigrade  étant  aujourd'hui  g^ 
néralemeht  en  usage  >  on  peut  pième  dire  le  seul  em- 
ployé par  les  physiciens  et  par  tous  ceux  qui  s'occupent 
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Minimum ,-1-8  o.oo  (6 o,4q  A-  )  le  5.  ilf.î^'««  * 

1  nouées  3  1.)  le  6.  Minimum,  7^6,56  <nm. 
(4-  3.  pouces  6 1)  le  20.  Médium  ,  767,19  »"»• 

^"^2X'.^-.  ilf«xz.«^,  o3  o  le  j5  iJfi. 

Quantité  de  pluie. —  9^^^^  mm-  (3  pouces 

6J.  .V  de  ligne»)     ,  ta  '     „-  «^î».  U 

Fents.  —  Le  nord    a  souffle  une  fois }  le 

Îï.-E.  «-toi»,  leN.-O.  8  fois  ,  iO.  «  feis  ,  le 

S.-E.  6  fois ,  le  S.  et  le  S.-O.  chacun  a  fois, 

£iif  de  l'atmosphère.  —  9  jours  bentux  j  M 

I 

tf  expériences  sur  la  chaleur ,  nous  exprimerons  désor- 
mais la  température  en  degrés  de  l'échelle  centigrade , 
«t  pour  cf  U  nous  n'aurpns,  qu;*  traps^l^tép^emwt: 
lWr«»aoa  de  çeîte  ..temp.éiji^ç,j,  te^le  gy!eUe  <• 
trouve  consignée  ^ai»  1*  tahl.e  mftéoroloàqp^  4« 
lA,  Bouvard.  Seulement,  pour  la  commodité  de  ceux 
qd  pourraient  «e  serrir  encore  du  thermomètre  de 
Méaumur,  dontl'écheUe,  comme  on  sait ,  est  à  ceUe 

4,lth«|rpK)P^»«  A€#<^gPld<*,  <|OI»W4»A>T  1>OPifO'«»tièH 

dire ,  comme  4^5,  nom  placerons ,  entre  deux  paren- 
thèses ,  les  degrés  Réautourienfcqui  correspondent  aux 
4egrés  centigrades  fournis  par  l'obsenration. 


jyaftèi  Ja  méa»  piacipe ,  «t  pŒtt.il»roifc™»it&v 
BOBS  Tipi^iperoos  «a  mimmétres  lés  degtés  sièhàuteu^ 
On  iiiiiii  iirr  dinii  Ir  hr~""^*^*  1  ^  ""■"  »^^rnm  égaW 
n|eptl>!ttei«ion  |dç.pUwpE:«(rtr*4v.Pi*ri8gthRs«Sk  c^te 

^^  hauteur  expfîiBswie;  «n  i»#8iv«*«pffW»»*ft»*  ft^r 
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cotiverts  ;  a2  de  pluie;  Zi  de  vent  ;  3  de  taiv- 
Bcrre  y  3  de  brouillard  j  un  jour  de  grêle» 

Thermomètre.  —  Maapîmum ,  -H  28**,  o^ 
(  aa  •  -H.  )  *©  3-  Minimum ,  A-  8o,a5  (6  o,(So  -R.) 
le  TS.'Medium,^  j7<',o8(i3,d6  it.) 

Baromètre.  — ^  Maximum  j  767,78  mrn.  (2  p» 
4  p*  4^0  '^^  2^*  Minimum,  751^88  mm.  (2  p» 
3 pt  9  L  le  5»  Médium^  7^^>73l  J^iai.  (2,p.  4  p* 
iL) 

Hygromètre*  — -  Maximum  ,  85^  le  29.  Mî^ 
itimuTA  ^  67  les  14  f  21  et  26.  Médium  ,  76^.  . 

Quantité  de  pluie. '■^3^,10  mm.  (  i  p*  4^* 

Fents.  —  Le  N.  asou^lé  6  fois  ;  le  N.-E. ,  3  ; 
le  N..O. ,  9  j  rO-  ,11}  l'É.  et  le  S..E. ,  chapuB 
1  foie. 

£tàt  de  l^atmosphère.  —  1 7  jpurs  be6Mix  ;.  14 
couverts;  8  de  pluie  }  3i  de  veqt  >  et  'i  debçooil* 
lard. 

Septembre^, 

Tkermomètre.^r^Maxîmum,^\^^f'7S{\  9^,80 
il  )  le  3.  Minimum  ,  -+■  6  ^,7^  (4  <>,6o  jK.).  le  25.. 
Médium  >  -H 27^,76  (22^,02  À) 

Baromètre.  —  Maximum ,  767,94  mtn» 
(2  p.  4  p.  4'*^^^  **•  Minimum,  j\^^&d  miv.^ 
(2  p.   3  p.  6  !•)  le  6.  Mediutn^  7^9>74  'nui» 

(2p4p) 

Hygromètre.  —  Maàcimum  ,   89  *,  les  1 1^  et 
17.  Minimum ,  7^°  les  8  et  19.  Médium,  80®.  ' 
Quantité  dt  pluie.  — 38,  ro  mm.  (^  1   pouce 

41./..) 
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f%/7/5..-«LeN.  a  soufflé  7  fois;  leN.-E.^  5 ^ 
TE  ,3}  leS.,  4  j  le  S.-O.,  6  j  l'O.,  4;  le  N.-O. ,  1. 

Etat  de  V atmosphère .  —  ao  jours  beaux  ^ 
12  couverts  ;  8  de  pluie  ;  3o  de  yent }  2  de  ton- 
lierre  >  et  i3  de  brouillard. 

Octobre. 

Thermomètre. ^^MaxîmumyJir^^%So  (i8®,86 

H.)  le  3.  Minimum  y  —  2<>,4o  (—  *  ^>9^  ^0  1^  3o, 
Médium, -^r  11^65  (9*,32it,) 

Baromètre.  '-  Maximum, 'j^o^'^  mm.  (2.  p. 
'4  p.  1 1*  )  le  8.  —  Minimum,  733^90  mm.  (2  p. 
•3  p.  )  le  ly.  Médium ,  702,36  mm.  (2  p.  3  p. 

Hygromètre.  —  Maximum  ,^6^  les  4  ^^  7* 
Minimum  ,  70  le  26.  Médium  ,  84'®- 

Quantité  de  pluie.  -—59,35  mm.  (2  pouce$ 
a  1.  ,V  de  ligne.) 

Vents. '^ïje  N.  a  soufflé  1  fois  ;  le  N.-E. ,  4  » 
TE. ,  1  fois  ;  le  S.*E. ,  4 }  ^^  S*  9  2;  le  S.*0. ,  16  ; 
rO. ,  2j  et  leN.-O.  ,1. 

J^/  ^^  Fatmosphère.^^  10  jours  beaux; 
21  de  pluie;  3i  de  vent  ;  3  de  gelée  ;  3  de  ton- 
nerre,  et  14  de  bronillard. 

Novembre. 

Thermomètre.  —  Maximum,  +  120,75 
(  10  ®,2o  it.  )  le  20.  Minimum, '-^à  <>,25  (— 4^,20 
IR.)  le  3o.  Médium,  -+-  6  «,08  (  4 «,86  R. 

Baromètre.  — Maximum  ,  7690,28  mm.  (2 

/4  P*  4  '^^  )  ^®  ^-  Minimum,  745^,90  mm.  (2  p. 

p.  61.)  le  17.  Médium,  755^,69  mm.  (a  p. 
3p.  ici.) 

Hygromètre.  -^Maximum,  96^  le  19.  Mi* 
nimum  ^  59  ^  le  28  •  Médium  ^  82  ?• 
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M  i  D  B  c  t  tt  m:  93i 

"     QuantUé  de  pluie.  -^40,70  mm.  (  1  p.  6  K  ^ 

Vents.  ^  Le  N.  a  soufflé  a  fois  j  le  N.-E. ,  7-5 
-FE.  et  le  S.-E.  chacun  a  ^  le  S»  ^  1  i  S.-O. ,  d  ; 
i'0.,8}etle  N.-O. ,  a. 

ii^r  dW  l^atmQspAère.  '-^i^  joors  beaux  j 
•OQ  couverts;  la  pluvieux;  So*  de  vent 9  tt  de 
^ée  j  oi^  de  brouillard  i  \  de  neige  et  1  de 
-grêle. 

DécemBre^ 

Therm&mètre.  —  Maximum  >  -f- 1 1  •^aS  (9  * 
.ja.)le  18.  ilf/«i/wi/iw,  — 4*,5o(_3*,6o  if.) 
le  1  a«  Médium  ^  +  3  ^,06  (  a  ^4^  ^  ) 

Baromètre.  —  Maximum,  773,36  mnr.  (2  p. 
4  p*  ^  !•  le  ^^  Minimum  ,  735,48  (  2  p.  j&  p» 
.a  L)  le3..iU></ixii9i^  yôâ^oS  mm.  (a  p.  3^  p» 
loi.  ) 

Hygromètre.  -^Maximum,  97*Ie8a3fz;ïz- 
mum  ,  j%^  le  1 .  Médium  y  88  <*'. 

Quantité  de  pluie.  •—  33^4<>  n^<B«^  (  1  p.  2  K 

Vents. — ^Lé  N.  a  soufflé  2  fois;  le  N.-E.. ^ 
10;  r£.etleS.-£.>cbacnn3)leS.,7;leS.-0.^ 
5;  et  le  N.-O. ,  1. 

Etat  de  l^ atmosphère.  — 10   jours   beaux; 
^  couverts  ;  11  de  pluie;  3i  de  vent;^  i3  de  ge* 
.  lèe  ;  3i  de  brouillard  ^  et  1  de  neige. 


C0K8TITU  TX  ON      M  é  I>  I  e  A  £  Bv 

La  tentpérature  do  mois  de  juillet ,  assea. 
.  semblable  à  celle  du  mois  de  juin ,  fut  très-va- 
riable >  et  en  général  froide^  pour  la  saison.  Le 
i  thermomètre  s'éleva  une  seule  fe^  îusqu-à  t^  ^ 
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se  tint  à  ^  90  pendant  pl^&ieurs  iatirs»  etdeê-^ 
jceïïdw  xnètnek'^^^l^^.  Lf^baroaiècre  n'éprouva 
pas  do  inoiudrQ$  verifiUoiis  f  mai&ceUefr  Je  Thy*- 
gromètro  furent  ,  en  qvide|ue  sorte,  encore 
.plus  conftidérabie&^lce  y.ettt  y  qui  ne  cessa  de 
aouftler  un  seul  |o«c>  changeai!  aussi  trés-son- 
T^ut.  Çependiaui  le  veli't  d'ouest  domina  géné« 
ralement ,  et  ne  contribuait  pas  peu  à  l'iiunii- 
dite  de  l'air  qu*on  observa  pendant  ce  mois. 
Le  ciel  fut  presque  toujours  plus  ou  ioioin^  cou- 
Yc^rt  oa  naagçusi.  Les  pUiii&s  /quoique  pea 
aboi?  dan  tes.  9  fu^ept  ir^s-fréqùenteSy  et  trois 
Jois  elles  iiirent  aQcpmpsgnées  d'orages.  . 

Les  maladies  lî^reut  ej^trêoieiiient  fréquentes. 

Plusieurs  individu^  présentaient  (es  syitiptômes 

de  Tétat  pléthorique,  «t  on  observait  assez 

iréquemiuent  l'embarras  gastrique  sans  fièvre. 

U  se  mfinifesta  .à  peiiKe  quelques  fièvres  inflam- 

matoirci ,  mais  il  y  eut  un  très^irand  nombre 

\  dèfiévres.bilieuse.a  9  une  assez  grande  quantité 

de  fièvres  muqueuses ,  plusieurs  fièvres  malji- 

gnes  I  et  ti-n  certain,  t^ombre  de  fièvres  putrides 

continues.  Les  fièvres  intermittentes  ^.quoique 

infiniment  plus  rares  que  les  fièvres  continiTes, 

furent  néanmoins,  en  assez  graiide  quantité  ; 

on  en  rencontra  utie  pernicieuse. 

Les  pblegtnasics  furent  rrès-fréquéntes.,  Les 
angines  ,  les  catarrhes ,  les  inflammations  pul* 
monaires  et  le&riiumatismes,  étaient  surtout 
celles  qu*on  rencontrait  le  plus  souvent;  car  il 
y  avait  peu  d'ophtalmies",  très*  peu  de  diar- 
rhées ,  ou  autres  inflammations ,  soit  membra- 
neuses »  soit  parenchymatenses.  Quant  aux 
exanthèmes  y  on  obsecva  quelques  érysipèles  f 
plusieurs  varioles ,  plusieurs  éruptions  '  dési- 
gnées par  quelque»  A»teafs  soos'le  vola  de 
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-porcelaine /et  tin  assez  grand  nombre  do  di«- 
▼er^es  autres  éruptions  anomales  sans  cara<^* 
tire  déterminé.  La  roogeole  fut  très-rare.  ^  et 
la  scarlatine  ne  se  montra  point. 

Mous  eûmes  à  traiter  huit  apoplexies.  Douze 
malades  furent  reçus  à  l'hôpital  de  la  Charît6 
-poùrlacoliqne  métallique. 

Beaucoup  de  malades  éprouvèrent  des  con» 
-gestions  sanguines  cérébrales  f  des  étourdisse- 
mene.  Un  beaucoup  plus  grand  nombre  d'indî- 
*ridus  furent  tourmentés  par  les  hémorroïdes  : 
cette  affection  paraissait  même  servir  dé  crisb 
à  beaucoup  de  maladies.  Les  goutteux  et  les 
individus  qui^  depuis  plus  ou  moins  long* 
temps  9  étaient  atteints  de  rhumatisme ,  se  plai- 
gnirent, beaucoup  de  l'augmentation  de  leurs 
douleurs.  Enfin  y  il  survint  chez  plusieurs  sujets 
un  engorge  ment  du  testicule  et  du  cordon  des 
'vaisseaux  spermatiques  ^  qui  ^'ut  en  général 
très-difficile  à  résoudre. 

'  À  l'égard  des  congestions  sanguines  y  M.  JFz- 
-zeau  a  traité  avec  succès  par  Ta  dissipation  ', 
les  délayans  et  les  sangsues  ,  plusieurs  jeunes 
gens  studieux ,  incommodés  de  maux  de  tête  , 
d'ctonrdissemeris  et  de  bouffées  de  chaleur  à 
la  figure  :  il  observa  également  chez  plusieurs 
malades  y  des  douleurs  vagues  où  des  points 
douloureux  fixes  qui  se  rapprochaient  du  rhu- 
matisme. 

Quoique  la  chaleur  fût  peu  considérable^  et 
en  général  fort  au-dessous  de  ce  qu'elle  est 
ordinairement  pendant  le  mois  d'août ,  la  tem- 
pérature fut  plus. élevée  et  beaucoup  )>lus  ré- 
gulière pendant  ce  mois ,  qu'elle  n'avait  été.en 
juillet. 

Les  oscillations,  du  baromètre  furent  peit 
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auait  constamment  moins  d'humidité  que  pen« 
ant  le  mois  derniei*.  Le  vent ,  également 
moins  variable  ^  souffla  encore  assez  souvent 
de  rpuestj  mais  les  vents  nord  et  nord-ouest 
., dominèrent.  Le  ciel  fut  plus  souvent  serein 
que  couvert  ;  la  pluie  fut  plus  rare  qu'en  juil* 
let  ;  il  n'y  eut  point  d'orage;  et  en  général  ce 
mois ,  moins  froid  et  moins  humide  que  le  pré?- 
cèdent  ^  fut  aussi  beaucoup  moins  mal-sain* 

Les  maladies  ,  en  effets  furent  beaucoup 
moins  fréquentes.  L'état  pléthorique  cessa ,  en 
quelque  sorte  ,  de  se  manifester^  mais  il  parut 
beaucoup  d'embarras  gastrique.  On  observa  en 
outre  le  cholera-morbus  chez  plusieurs  indi- 
vidus ,  et  des  coliques  bilieuses  chez  quelques 
autses. 

Plusieurs  individus  se .  présentèrent  aussi 
avec  tous  les  signes  d'une  disposition  mu- 
queuse j  sans  fièvre  apparente. 

On  ne  vit  point  de  fièvres  inflammatoires 
d'aucune  espèce.  Les  fièvres  bilieuses  conti- 
nuaient toujours  de  dominer.  Les  fièvres,  mu- 
queuses étaient  toujours  assez  fréquentes  ;  il  y 
avait  peu  de  fièvres  malignes  ;  mais  les  fièvres 
putrides  furent  plus  communes  que  pendant 
juillet*  Les  fièvres  intermittentes  ^  au  contraire  y 
devinrent  plus  rares;  plusieurs  se  présentèrent 
dans  Tétat  de  simplicité^  d'autres,  et  c'était 
le  plus  grand  nombre  dans  .  les  hôpitaux , 
avaient  le  caractère  muqueux;beaucoupétaiei^t 
absolument  bilieuses,  mais  aucune  ne  présent^ 
le  caractère  pernicieux. 

On  observa  un  assez  grand  nombre  d'ophtal- 
mies;  M.  Fizeau  eut  même  occasion  4<^.  traiter 
.cette  affection  chez  tous  les  individus  d'une 


famille.  Ok&  rit  encore  tice  assez  grande  qtlél^» 
tité  de  phlegmasies  pulmonaires;  mais  les  atr- 
.tres  Hiâammations  ^  soit  mQqueuses  ^  soit  Isé-* 
.retises  •  devinrent  fort  rares* 

Les  rhamatismes  cependant  étaient  foft 
communs  ;  il  y  en  avait  à^peu^près  autant-  de 
.musculaires  que  d'articulaires. 

Beaucoup  d'individus  non  vaccinés  furent 
.atteints  de  la  petite-vérole  ;  on  observa  aussi 
des  érysipèles^  qui  ^  dans  beaucoup  de  cas', 
étaient  accompagnés  ^de  boutons;  quelques 
sonas^  plusieurs  pemphigus,  et  ^  sur-tout  chez 
les  jeunes  sujets^  un  fort  grand  nombre  d'.exaii- 
thêmeci, divers  i  sans  caractère  déterminé. 

Parmi  \e%  nombreuses  variétés  de  ces  exan- 
thèmes anomaux  qui  se  présentèrent  en  août , 
,)Vf.  Fizeau  en  observa  un  q^ui  offrait  des 
boutons  ressemblans  à  des  piqûres  d'ortie , 
principalement  aux  poignets ,  aux  avant-bras , 
aux  coude- pieds  et  aux  jainbes,  un,  peu  à  la 
ligure  et.  très^peu  aux  cuisses  y  aux  bras  et  au 
tronc.  Ils  étaient  accompagnés  de  beaucoup 
.de  démangeaison;  plusieurs  étaient  entourés 
.d'an  eercie  ronge  avec  tuméfaction ,  et  dans 
.beaucoup  d'^itr'çux  il  se  formait  au  sommet 
un  petit  point  blanc  qui  suppurait. 

Une  autre  de  ces  éruptions ,  observée  par  le 
même  praticien  I  était  bornée  à  la  figure,  aux 
bras  et  aux  avantrbras  ;  à  la  figure  on  remar- 
quait quelques  plaques  comme  érysipélatenses 
avec. des  pnlyctènes.  Le  reste  consistait /en  dea 
boutons  gros  y  durs ,  rouges ,  les  uns  arrondis , 
.  les  autres  en  plus  grand  nombre,  déforme  irré» 

J^ulière  ,  et  se  rapprochant  de  Téruption  que 
,  'on  nomme  porcelaine.  M.  Fizeau  a  remar- 
.qué  encore  un.  autre  exanthème ,  dont  presque 
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toM  1^0  boutons  ressemblaient  parfaitement  % 
la  petite-Térole  bénigne  ^  chez  an  jeune  hommie 
.qui  a?ai(  eu  la  variole.  Au  début  de  la  mala*- 
die  f  fièvre  ;  ensuite  éruption  protupte^qui  sui- 
vit la  œarcJie  de  la  petite-rérole  ;  mais  entre 
les  boutons  ^  il.y  en  avait  un  assez  grand  nofti- 
bre  de  très-petits ,  comme  des  têtes  d'épingle^i 
dont  les  uns  étaient  à  peine  élevés  au-dessus  de 
la  peau;  et  d'autres^  quoique  également  très- 
petits  ^.étaient  élevés  en  pointe  >  et  offraient  ulai 
petit  point  blanc  q:ui  suppurait. 

li'aporplexie.  iut  beaucoup  plus  commune 
.que  pendant  juillet  >  et  seiae  .coliques  métalli- 
ques furent  traitées  à  Thôpital  de  la  Charité.  ' 

La  <ihalettr|  assea  élevée  pendant  les  pre- 
miers jours  der  septembre»' fut  tout«à-cou|> 
remplacée  pav  une  températare  assez  froide. 
Le  thermomètre  sUtbaîssaic  souvent  à+ 5  et 
rh6  degrés. le  matin  et  le  soir.  A  diflërentee 
époques  y  suc-tout  vers  le  mitieu  du  mois  ,  il 
éprouva  de  fréquentes  rariation»  au-dessus 
deH-rao^y  etau^essous  de^-S^.  Le  baromètre 
réprouva  aussi  de  fréquentes  oscillations.  Le 
vent  souffla  constamment  du  sud  ou  du  sud- 
ouest  pendant  la  première  quinzaine ^  et  pen- 
dant le  reste  du  mois  il  fut  presque  foujoui*8 
nord  ou  nord-est.  Le  ciel  fut  beaucoup  plus 
Muvent  serein. que  couvert.  La  pluie  fut  rare, 
mats  il  y  eut  plusieurs  ibis  du  brouillard. 

L'embarras  gastrique  dans  l'état  de  simpli- 
cité ne  fut  pas  plus  cammun  qu'eu  aoftt^  mais 
il  se  manifestait  assez  souvent  en  complication 
avec  d'autres  maladies.  On  eut  même  à  traiter 
THt  grand  nombre  d'affections  sympathiques 
4épendantes  de  cet  état  gastrique  ou  bilieux > 
M^  entr'aoïre^  beaucoup  de  phlegmasies  puts^ 
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iD^nt  bitieoées  qui  difiparaissaient  oomme  par 
enchantement  par  Taction  de  rémétiqne* 

Les  fièyçes  biiîettses  étaient  toujoura  prëdo^ 
minantes  ;  cependant  leur  nombre  commençait^ 
à  diminuer,  ties  fièvres  moqueoset  continues 
iorenty  au.  ooatraire ,  respectivement  plus, 
communes.  * 

.  Les  fièvres  putrides  se  montraient  toujoura 
e.n  assez  grande  quantité*  Le&fièvrcamalignea 
iprent  très-rares  >  et  lés  fièvi-es  intermittentes^ 
commencèrent  à  devenir  plus  fréquentes  quo' 
précédetqin^Otii 

.  À  l'exception  des  rhumatismes  qui  conti* 
nqèreint  de  Ae  maniiester  en  asste  grande  quan« 
titéy  les ,  pUe^^asîes  furent  beaucoup  moins 
DomsUr^etic^pendantce  mois  qu'elles  ne  l'avaient 
été  en  août. 

Les  afieclioAS  catarrfaales  en  particulier  fu« 
r^nt  fiKt  rares  ;  mais  il  se  manifesta  encore* 
1^l  ^^e^  grdi||id  nombre  d'inflammations  pul« 
EjabO^aîrea^pt^uelquesangineSy  parmi  lesquelles' 
]V|,  J^Uier^fVfnêloAfv  en  a  observé  une£aDgk*e« 
neuse  qui  av«ât  débuté  avec  les  symptômes  du 
<r«>up. 

^Oa  ot]|serva  encore  plusieurs  varioles  ^t  pl^*' 
sieiirs  érysipèles  ^.lun  asse^  grand  nombre  d'é*^. 
replions  eoLaathéauitiques  diverses  ^  mais  |9S«i 
de  rougeoles  et  point  de  scarlatines  propreinenfi 

.pn  rencontra:  (également  plusieurs  apo« 
plexies  ;  difïerens  sujets  éprouvèrent  des  tortiv 
co^is^  deis  ilusÂoin  au  visage.  On  ret^ut  huit 
m.^a4:^s.  aUbeints  de  coliques  métalliques  ^  h 
J^jiôpit^l  de.  la  Charité.       ^  i 

Lès  phthysiquesy  les  individus  affectés  de 
iW^rh^  nnobens  ^  et  d'autre^  maladies  chf  o-< 
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lifiqviQBy    sonfibireiil:   en  générid  pfus  qoé  dé 
coutome.  Cepeadast  les  maladies ,  au  total  , 
forent  peu  graves  et  moins  nombœuses  que 
pendant  les  mois  précédens. 
.  La  température  du  mois  d'octobre ,  quoique 
ptns  froide  que  celte  de  septembre»  fut  encore 
très  variable.   Le    thermomètre  ,  à    plusieurs 
i(^prito3  f  s'éleva  Au.-*dessiis  de  -f-  ao  <> ,  et  plu- 
sieurs fois  aussi  il  s'abaissa  au-dessous  de  zéro. 
I^es  variations  du  baromètre  furent  fréquentes 
^,  assez  considérablps»  L'hygromètre  indiqua 
généralement  beaucoup  d'humidités  Le  ciel  fut. 
presque  toujours  couvert  ou  nuageux;  la  pluie 
fui  très-fréquente  ;  deux  ou  trois  fois  elle  fnt^ 
ac<^ompagnée  d'éclairs  et  de  tonnerre»  La  plu- 

Î^artidu'  temps.»,  le  vent  souffla  di^  sud-ou^st.' 
1  gela  plusieurs  fols  la  nuit. 
^  On  observa  encore  pendant  ce  mois  plusieurs 
embarras  gastriques.  Les  fièvres  bilieuses  pré«-^ 
dominaient  encore  dans  les-  bâfttatA»  nuM^ 
^le»  devenaient .  beaucoup  moins  fréquentes' 
dans  les  m^^isons  dés  particuliers;  et  ^  au  total  ^ 
elles  furent  moins  communes  qu'en  juillet* 

Les  fièvres  muqueuses  se  présentaient  es 
g^4nd^  quantité  ;  quelques«unes  étaient  com;- 
pliq,uées  de  diarrhée  ;  et  quelques  autres , 
MNrmi  les  indigens,  étaient  unies  à  un  état  scor-^ 
antique. 

Les  fièvres  putrides  devenaient  de  jour  ên^ 
jour  plus  nombreuses  ;  on  ne  rencontra  pres- 
qtie  aucune  fièvre  malice» 
,  Relativement  aux  fièvres  intermittentes^ 
ellçs  ne  furent  pas  sensiblement  plus  commu* 
nés  qu'en  septembre ,  mais  elles  devinrent  pltta 
longues  et  plus  opiniâtres. 
.  Los  catarrhes  pi^monaire^  recommencèrent 
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à  devenir  commoDs;  plosienrs  diarrhées  se  Ina-» 
nifestèrent*  On  observa  ploaienrs  ophtalmiest 
et  beancoup  de  finxions  ^  qui  ^  ch^z  certtiinft 
malades  ,  6e  prolongeaient  indéfiniment. 

Les  rhumatismes  aigus  furent  rares  ;  ibaia^ 
on  en  observa  l;>eaucoup  qui  dataient  desépo-r 

3ue8  antérieures  )  et  qui  étaient  en  général  ibrt 
if£ciles  à  guérir. 

.  La  variole  fut  pitia  commnne  que  pendant 
aucun  autre  mois  de  l'année.  On  observa  aussi 
un  assez  grand  nombre  d'affections  exanthé^ 
matiqueSi  et  plusieurs  inflammations  pulmo« 
ijaires. 

:  On  observa  peu  d'apopletiea  ;  la  colique 
9^^illique  fut  fort  commune  ;  seiae  tnaladea* 
éteints  de  cette  affection  iuifent. traités  à  Vbd^^ 
pital  de  la  Charité* 

.,  La  constitution  de  de  mois  a  manifestement 

Sxercé  une  fâcheuse  influence  sur  la  plupart 
les  maladies  chroniques.  Presque  toutes  ^  en 
eflet  y  ont  empiré  pendant  ce  mois  ^  et  les  souf* 
fiances  des  individus  qui  en  étaient  atteints  ont 
^té  en  général  plus  ou  moins  aggravées.  ' 

.,  Plusieurs  personnes  épsouverent>^des  oreil^. 
Ions;  d'autres  eurent  des  fluxions  au  visage > 
et'  beaucoup  d'a^utres  aussi  un  gonflement  dou* 
îo^reux  aux  gencives.  M.  Fiz^au  ept.occasiùtf 
d'observer  xm»  sensibilité  extrême  de  tout  ViH^ 
térieur  de  la  bouche  9  avec  deS;  excroissancea 
(pr  les  côtés  de  la  langue  ^  comme  si  les  t>a-« 
pilles  de  cet  org^ine  eussent  été  alongées;  il  yr 
avait  en  même  temps  une  série  xie  petites  exn 
croissances  semblables  sur^W.  trajet  des  veinea 
^canines.      -  .       * 

La  température 9  de  plus  en  plus  basse,  fnt 
cependant  toujours  trds*variable  pendant  le 
mois  de  novembre.  Il  gela  souvent  la  nuit  et 


M  i  t  %  t  t  m  i: 

le  mdtin  >  8Ut-tdtlt  Au  cominencement  et  à  la 
fin  du  inojs.  Les  oscillations  du' baromètre  fu'»* 
fent  assez  ramarcjuables.  Le  vent  souffla  nbtd-' 
est  du  24  a»i  29  j  il  varia  considérabrement^^et' 
otiangea  chaque  jobr  de  direction  pendant  le 
reste  du  mois^  Le  ciel  fut  presque  aussi  éon*' 
"^ent  beau  q^ue'cduvert.  11  plut  rarement  ;  mais 
il  fit  souvent  du  brouillard ,  et  il  tomba  une 
fois  de  la  neige.  En  général^  quoique  la  tem* 
pémture  de  ce  mois  jf'ut  froide  et  humide ,  il  y 
eat  peu  de  maladies  ^  et  moins  encore  dans  la 
pratique  particulière  quedftns  ieé  hôpitaux. 

Il  y  eut  très-peu  d'embarras  gastriques  dans* 
le  courant  du  môh,  maisil  sé|>fese]ita  quelques 
états  moqueux  sans  fièrre/Les  fièvres  bilieuses 
diminuaient  de  plus  en  plus /et  les  fièvres  m'u«* 
queuses  augmentaient  dans  la  liiêm'e  propçr*-' 
tlon.  Les  fièvres  putrides,  bur-tout,  furent 
^ius  commiines  qu'à  aucune  autre  époque  dif 
semestre  ;  niais  les  fièvres  néfvefuses  ou  màli^' 
gnes  se  présentaient  toujours  fort  rarement. 
"  Quant  auit  fièvres  intermittentes  elles  furçnt 
beaucoiip  plus  nombreuses  qu'à  aucune  autre 
époque  da  èemestrei  Elles  étaieht  niême  la  nîa- 
kuliedominànte  dans  les  hôpifàux.  - 

-  Les  catarrhes  pûlifnonâires  n'étaient  pas  très^ 
ftéquens,*  mais  il  ^  eut  des  ophtalmies,  des 
diarrhées  v  dM  dy ss^nteries ,  et  un  assez  grand 
liombre  d^iiiflammations  de  poitrine. 
"  On  obtrërta  également  plusieurs  rfaumatîs- 
i(ids^  soit  niûsculaires^  soit  articulaires.  Il  y 
eflt  aussi  y^liisfeurS  varîoleis ,  plusieurs  rou-* 
geoles,  quelques  étybipèles;  mais  les  maladies 
éruptives^  en  général ,  devinrent  beaucoup 
sivoinid  connhu'nes  qti'^liês  if  étaient  les  moia 
préibédenSi!  '       .. 
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II  ae  nianiiesta  plcAîeurs  hydropisîed  ;  près* 
que  toates  6i]ct:édaieiit  à  dea  catarrhes  pulAo* 
^naires  anciens. 
'  L'apoplexie  fût  éneoxe  fiUifi  rare  90'en  sep^i. 
tembre.  On  traita  vingt  coîUques  métalliques  k 
f  hôpital  de  la  Charité. 

Quelques  malades  prés^itérentrUDe.dispoei* 
tion  inflammatoire  j  quelques  acitres  furent  at^ 
teints  de  k  goutte  :  plusieure^proovèrent  des 
fluzioâs  au  visage.     . 

M.  LuUier^ff^nslow  $«t  eccasion  d'pbser« 
ver  une  paralysie  de  la  lattgwi  aoc<>mpagaé» 
d'un  état  comme  sub-apopiectique*  Ua  autre 
de  nos  collaborateurs  rencontra  che^  une 
femme  pléthorique  ^  âgée  d'environ  treote^deux^ 
sfns  j  une  apoplexie  qui  débuta  avec  l'éruption 
des  régies,  lesquelles  étaient  très-abondantes  ^ 
et  disparut  au  bout  de  cinq.à  six  jours  avec  cet 
écoulement  périodique. 

Un  cas  singulier  de  dîplopie  se  présenta  à. 
M.  ChomeL  Cette  espèce  de  vue  double  avait 
cela  de  particulier,  i»o  que  les  objets  s'éloi- 
gnaient d'autant  plus  l'un  de  l'autre ,  qu'ilS; 
étaient  plus  éloignés  des  yeux  du  malade  ;  à 
six  pouces' ils  paraissaient  se  toucher^  à  cinq 
pieds  il  7  avait  entr'eox  un  espace  de  six  pou* 
ces  enviiron.  ^.^  Lorsque  le  malade  avait  la  tête 
droite  y  les  deux  objets  paraissaient  à  la  même 
hauteur  ^  mais  lorsque,  la  tête  était  inclinée  à^ 
droite  ou  à  gauche  ^  un  des  objets  paraissait 
plus  b^s  que  l'autre  :  savoir,  le  droit  quand  la 
tête   était  pendhée  à  droite  ^  et  f^ice  versd.) 
Lorsque  1^  malade  fermait  un  œil^  il  ne  voyait^ 
plus  qu'un  objet;  la  vue  était  un  peu  obscur-, 
cie.  Une  des  pupilles  était  plus  large  que  Vau- 
tre. Les  fdnotioQS  intellectuellçs  étaient  saines  j 
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cependant  une  céphalalgie  habituelle  y  et  aûel-* 

2oe  chose  de  mais  dan$  Tes  pression  ao  la  . 
gore  ,  firent  soupçonner  une  altération  orga« 
nique  du  cerveau ,  dont  la  diplopie  n'était  peut- 
être  qu'un  symptôme. 

Le  mois  de  décembre  fut  en  général  plus 
froid  que  le  mois  d'octobre }  les  variations  da 
thermomètre  furent  moins  fréquentes.  Les  os« 
cillations  du  baromètre  furent  également  rarea 
et  peu  sensibles.  Le  vent  éprouva  beaucoup  de 
variations  ;  néanmoins  il  soufiSa  plus  souvent 
du  nord  que  d'aucun  dntre  côté.  Le  ciel  fut 
rarement  serein  ;  le  temps^  fut  même  le  plus 
souvent  couvert  ou  pluvieux.  La  pluie  ét%it 
assez  rare;  mais  chaque  jour  il  faisait  du  brouil- 
lard i  de  sorte  que  la  température  fut  froide  et 
très-humide  pendapt  ce  mois. 

La  disposition  on  état  pléthorique  s'est  ma- 
lïifestée  pendant  ce  mois  chez  quelques  sujets. 
L'embarras  gastrique  était  assez  commun  ^ 
mais  cet  état  muqueux  qu*on  avait  rencontré 
chez  |>lusieurs  personnes  ^  .en  novembre  p  cessa 
presque  entièrement  de  se  montrer. 

Les  fièvres  bilieuses  diminuaient  de  plus  en 
plus  ;  elles  furent  beaucoup  moins  nombreuses 
encore  que  pendant  novembre  ,  et  cessèrent 
même  entièrement  d'être  la  maladie  d^uni- 
nante  f  ainsi  qu'elles  l'avaient  été  pendai;^t  tout 
le  semestre. 

Les  fièvres  muqueuses  étaient  de  ^plns  en 
plus  communes  : .  les  fièvres  putrides  furent  '* 
également  très-nombreuses.  On  observa  aussi 
une  certaine  quantité  de  fièvres  malignes  ,  et 
quelques  typhus. 

Les  fièvres  intermitteQtes  continuèrent  de  ae 
présenter  en  tort  grand  nombre^  et  l'on  observa 
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efi  outre  plnsieurs  autres  fièvres  sabt-caracière 
dëtermitie. 

Uo  feune  8ti|et  âgé  de  din-hnit  ans  ^  a  pré'<» 
•enté  à  M.  JFzzeau  une  fièvre  continue  avec 
gonfiemeni  ^  rougeur  de  toute  la  peau  ^  dou» 
ïetst  dans  les  jambes ^  les  cuisses^  les  bras, 
et  impossibilité  de  les'ttiouvoir.  Ce  gonflement 
avec  dureté  paraissait  résider  dans  le  tissu  ceU 
lolaire  sous*cutané.  Le  malade  oiirait  en  même 
temps  des  symptAmes  hilietlx  :  traité  comme 
pour  une  fièvre  gaalriquei»  il  fut  guéri  au 
neuvième  jour. 

En  général»  pendant  le  second  semestre  de 
3  y  lea  fièvres  ont  été  beaucoup  plus  corn- 
mânes  que  les  phlegmàsies.  Parmi  ces  derniè- 
9eS|  les  inflammations  pulmonaires ,  les  exan- 
thèmes et  les  rhumatismes  ont  sans  cesse  pré*. 
dominé.  Il  y  a  eu  infiniment  peu  d*hémorra- 

Sies  I  une  très*petite  quantité  de  névroses;  mais 
y  a  eu  beaucoup  de  maladies  chroniques  et 
ai^aniques. 

A  i*^ai;d  des  fièvres  primitives  »  les  fièvres 
bilieuses  continues  prédominèrent  constam- 
ment jusqu'à  la  fin  d'octobre.  A  cette  époque 
les  fièvres  intermittentes  qui»  jusques-là»  leur 
avaient  été  inférieures  en  nombre  »  devinrent 
beaucoup  plus  fréquentes  »  et  furent  la  mala* 
die  dominante  pendant  novembre  et  décembre. 
Du  reste  9  pendant  toute  la  durée  du  semestre 
en  vit  successivement  les  fièvres  bilieuses  di^ 
minuer  d'une  manière  progressive  de  mois  en 
mois  y  de  sorte  qu'elles  furent  trois  fois  moins 
nombreuses  en  décembre  qu'en  juillet. 

Les  fièvres  muqueuses  »  constamment  infë* 
vieures  en  nombre  aux  précédente  ^  suiviMut 
itoe  autre  marche*  Ijeur  nombre  parut  inten-^ 
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siblement  diminuer  pendant  le  premier  trimes* 
tre  y  depuis  le  commencement  de  juillet  jus- 
qu'en septembre;  mais  il  augmenta  ensuite 
progressivement  pendant  octobre ,.  noveQbra 
et  décembre.  .  . 

Quant  aux  fièvres  putrides ,  presque  tou- 
jours  beaucoup  moins  communes  que  les  mu-* 
queuses ,  le  mois  de  septembre  fut  Tépoque 
pendant  laquelle  on  en  observa  le  moins  ;  maia 
il  s^en  présenta  beaucoup  en  octobre;  et  en 
décembre  elles  furent  tellement  fréquentes  f 
qu'elles  surpassaient  en  nombre  les  iièvres  mun 
queuses. 

Les  fièvres  malignes  furent  rares  pendant 
tout  le  semestre  ;  on  n'en  observa  même  ua 
certain  nombre  qu'en  juillet  et  en  décembre*. 
A  cette  dernière  époque  ^  il  se  présenta  aussi 
quelques  typhus. 

A  regard- des  fièvres  intermittentes ,  souvent 
bilieuses  vers  le  commencement  et  au  milieu 
du  semestre  y  elles  présentèrent  pour  la  plupart 
le  caractère  muquenx  ,  en  octobre-^  novembre, 
et  décembre  ;  on  n'en  vit  aucune  de  propre- 
ment inflammatoire  ni  de  putride ,  mais  on  en 
rencontra  quelques-unes  de  pernicieuses  en 
juillet. 

Ce  dernier  mois  et  celui  de  décembre  furent 
les  plus  fertiles  en  phtegmasies.  Les  ophtalmies 
et  les  angines  furent  beaucoup  plus  communes 
au  commencement  du  semestre ,  et  sur-tout  en 
juillet  et  en  août  f  qu'à  aucune  autre  époque. 
Les  catarrhes  bronchiques  y  et  autres  phie^ma- 
sies  pulmonaires  p  furent  les  plusfréquentes  en 
juillet  et  en  décembre.  Quant  aux  diarrhées  et 
auxr  dyssenteries  ^  elles  furent  en  général  asse:^ 
rares ,  et  ne  pariurent  même. en  certaine  quana 
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tité  que  vers  la  ûït  du  semestre.  Nous  avonâ 
TU  que  les  examhêmes  ne  cessèrent  de  pré* 
sentir .  beiLQCouip  de  variétés  et  d'amooiaUea 
peoaant  tauteja  durée  du  semestre.  Ils  forent 
fonstaouneiit  ti'ès-nombreuz  :  néanaioijis  leur 
vombre  diininqait  successivemept  de  mois  eii' 
mois  y  de  ^orte  .qu'en  décembre  Us  furent  dix 
fois  aiûins  nombreux  qu'en  juillet*). 
i  La  variole  ne  cessa  de  sévir  depuis  le  com- 
mencement jusqu'à  la  fin  duseniestrei  sur  les 
enfans  non  vaccinés.  Plusieurs  y  ont  succombé 
Qt.  ont  aifisi  été  victimes  du  funeste  préjugé 
qui^  malgré  quinze  ans  d'expériences  les  plus 
multipliées  et  les  plus  concluantes  en  faveur 
de  la  vaccine^  est  encore  malheureusement 
enracipée  dans  la  dernière  classe  du  peuple  ^ 
contre  les  inappréciables  bienfaits  de  cette  utile 
découverte. 

En  somme,  la  constitution  météorologique 
du  second  seniestre  de  iSiS^  a  été  générale- 
ment  qioins  cHaude  et  plus  humide  que  ne  le^ 
comporte  ordinairement  la  s^isoir.  La  consti- 
fntion  médicale  qui  en  a  été  la,  suite ,  a  été 
marquée  par  la  prédominance  des  fièvres  bi«^ 
lieuses  et  des  fièvres  muqueuses^  par  beau» 
coup  de  fièvres  putrides ,  par  un  grand  nombre, 
de  catarrhes,  dq  .rhumatismes,  et  d'aflections 
exanthématiques.  Elle  a  produit  beaucoup  de 
ipaladies j  une. joioi^talité .modérée,  et  a  paru 
i^mprimer  une  sorte  de  couleur  automnale  à  la 
plupart  des  afiections  qui  se  sont  manifestées 
pendant,  ce  semestre  dont  nous  terminons  ici 
Phistoire  nosologiquc. 

Qu'il  nous  soit  permis  cependant  d'exprimer 
nos  regrets  sur  l'impossibilité  absolue  dans  la* 
quelle  nous  nous  sommes  trouvés,  de  donner 
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à  ce^^travmil  tont  le  déyeloppemeiit  dMH  il  est 
susceptible ,  par  les  circonétaoceS  tristes  et  im-» 
préiroes  auxquelles  nous  avons  été  suborckmnéi 
pendant  une  partie  du  semestre  j  circonstances 
désastreuses  qui  ne  Se  renonvelant  ptus ,  il 
fiiut  l'espérer,  nous  laisseront  désormais  1# 
facilité  et  toute  la  latitude  nécessaire  pour  don- 
ner à  nos  observations  todt  le  soîû  couvent^ 
ble  y  et  à  ce  travail  le  degré  de  perfeistiDB  ^'il 
est  susceptible  d'acquérir* 


OBSERVATION 

Hblatxvb  ▲  uiri  BTnnoPHOBxx  APPÀAxirrs; 

Par  M.  ^^^  y  docteur  en  chirtnqgie* 

La  lecture  des  observations  sur  la  rage , 
consignées  dans  un  des  Numéros  de  ce  Jour- 
nal  (i)^  m'a  rappelé  les  phénomènes  qqe 
présenta ,  en  novembre  1812 ,  un  jeune  homme 
de  ma  connaissance. 

Elève  de  l'hospice  de...... ,  il  voulut  recher« 

cher 9  par  Tantopsie  cadavérique,  les  causes' 
de  la  mort  d'un  enfant  qu'on  attribuait  à  la' 
morsure  d'un  chien  enragé.  En  disséquant  ^  il 
se  fit  une  incision  à  la  main,  ce  qui  mi  causa 
quelqu'inquiétnde ,  et  neuf  jours  après  il  donna 
le  spectacle  d'un  hydrophobe.  Il  menaçait  de 
mordre  ceux  qui  s'approchaient  de  lui  ;  il  mor- 
dalt  tout  ce  qu'il  pouvait  saisir  ;  il  avait  hor- 

(1)  Octobre  x8x3. 


jrevir  de  toutea  les  boissons  qu'on  lui  présen- 
tait ;  Sfi  bouche  était  remplie  d'une  salive  ecu- 
meuse:  enfin ,  sa  situation  était  tellement  sem* 
.blable  4  celle  décrite  par  les  Auteurs  9  qu'ifb 
.0rand  nombre  de  médecins^  et  de  chirurgiens 
de  la  ville  pe  balancèrent  pas  à  le  [uger  ailecté 
de  \^  rage.  En  efîet^  aucun  symptôme  ne  man* 

Suait  :  sa  phrénésie  fut  même  portée  à  un  tel 
egré^  qu'on  prit  le  parti  de  le  lier  dans  son 
lit.  Il  continua  d'offrir  pendant  cinq  jours  lea 
.mêmes  phénomènes*. 

^  Ce  jeune  homme  appartenant  à  une  famille 
très-connù;,^  la  nouvelle  de  son  aflection  se 
tépandit  bientôt  dans  la  ville.  Aussitôt  que  j'en 
lus  insirnic  »  je  me  rendis  près  de  lui  pour  ob- 
server  json  état.  J'avaue  que  je  ne  partageai 
poix^t  l'opinion  généti^Ie  »  parce  que  je  ne  crois 
!»#  que  le  virus  de  Ifi  rage  puisse  être  trans* 
Aiis  par  le  cadavre  d'un  individu  mort  de  cette  * 
-ipaladie  (>)«  Je  considérai  les  symptômes  qui 
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«  (t)  Une  certaine  vitalité  duTÎmsrsbieique  paraît  bien 
être  en  général  une  des  conditions  nécessaires  pour  que 
son  insertion  dans  nos  parties  détermine  la  rage.  Cepen-* 
daht  il  est  constant  que  y  dans  quelques  cas ,  cette  mala- 
die s^est  développée  à  la  suite  des  blessures  faites  avec 
des  instrumens  qui  avaient  servi  long-temps  avant  ^ 
tuer  des  animaux  enragés,  aio&t'que  Boërhaai^e  et 
jidfiMfr^  en  rapportent  des  exemples  ;  d'oè  on  peut  oon« 
çlure  que  si  un  corps  inorganique  conserve  à  sa  surface 
le  virus  rabieique ,  avec  toutes  ses  funestes  qualités  y  le 
cadavre  d'un  individu  mort  enragé  doit  aussi  conserver 
ce  virus ,  et  le  trammettre  lorsque  toutes  les  ciicons^ 
tances  eonvenables  se  rencontreront. 

(  Nqu  du  J^acieur^  ) 
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\3^  Mitm^età  ir    - 

-existaient^  comme  cens  d^une al^natien meitf- 

'taie  due  à  la  peur  que  ce  jeune  élève  avait  eue 

de  s^êcre  inoculé  le  virus^  et  j'eus  la  satisfaction 

S'apprendre  que  ma  conjecture  s'était  réalisée. 

A  l'aide  de  soins  que  lui  prodiguèrent  les  olfi- 

s    ciers  chargés  du  service  sanitaire  de  Thospice  f 

Al  recouvra  la  raison  et  la  .santé  six  youts  après 

son  dernier  acc^s.  ••( 

Il  est  donc  évidébt  t^ne  les  signes  donnés 

pour  caractéristiques'  de  la  rage  colifirméei 

sont  communs  à  une  foule  d'autres  maladies. 

'  On  n'en  saurait  douter  lorsqu'on  a  lu  les  obscr« 

vations  des  médecins  éclairés  ^  et -notammeift 

celles  de  M.  Bosquillem.  D'ailleurs ,  s'il  était 

vrai  que  la  morsure  des  chiens,  et  autres  ani« 

¥rraux  qu'on  dit  être  tarages,   produisît  des 

résultats  aussi  funestes  ^des  enragés  ne  seraient 

'pas  aussi  rares.  Pour  nioi.^  fe  euis  persuadé 

^^u'il  en  existerait  peu'^^  si  l'on   parvenait  à 

^anéantir  le  préjugé  quia  créé  en  quelque  sorte 

.cette  maladie.  Que  tous  ceux  qui  se  trouvent 

.mordus  soient  sans  inquiétude  s,ur  leu^  santé  | 

et  elle  s'altérera  rarement.  Il  est  fâcheux  que 

les   dépositaires    de  recettes  contre   la   rage 

-soient  intéressés  à  entretenir  les  craintes  du 

{"  )ublic  ;  on  sait  qu'ils  abusent  de  sa  crédulité  à 
'aide  de  Contes  que  la  raison  doit  s'attacher  à 
combattre  ou  à  repousser. 


t."  \ 
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SVa  VirX  AFT^TION  CAjrcÉRKXjr&B  et  TirBUlCVLXtJSB  ov 

AJUN  OAVCHK?  . 

Par  M.  Choux  ^  D.-^-P» 

. mariée  cocher ,  est  entré  le  23  déeembre  i8i3^ 
è  lliôpital  de  la  Charité ,  pour  y  être  traité 
d'une  affection  abdominale^  c|^i  avait  oom» 
mencé  sept  mois  auparavant. 

Doué  a  on  tempérament  aanguin^  d'un^ 
constitution  forte ,  d'un  embonpolnl  médio- 
cre, d'une  stature  au-dessus  de  la  moyenne  p 
Villery  avait  mené  une  conduite  fort  régulièxse 
et  avait  toujours  joui  d'une  bonne  santé*  U 
n'avait  jamais  eu  de  maladie  vénérieone  ov 
cutanée ,  et  n'avait  éprouvé  aucun  chaçriA 
bien  vif;  ^^  faculté^  intellectuelles  étaient 
très- bornées. 

Vers  le  mois  d'avril  de  l'^année  181}^  il  avait 
reçu  à  jeun  un  coup  de  timon  de  voiture  ,  sur 
la  partie  infërîetire  et  interne  des  c&tes  gau-* 
ches,  dans  l'endroit  qui  correspond  à-pèu-^ 
^rès  à i'estomac  et  à  la  rate.  Renversé  par  la 
violence  du  coup  1  il  avait  tout*à-fait  perda 
connaissance  pendant  quelques  minutes  ^  puis 
ét^it  remonté  sur  son  siège  pour  Conduire  son 
maître  à  lajnaison  qu'il  habitait  :  il  n'avait  pa 
£iire  ce  trajet  sans  s'arrdter  plusieurs  fois. 

Rentré  chez  lui  il  avait  été  saigné  y  et  un 
cataplasme  de  verveine  avait  été  appliqué  sur 
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la  partie  contttse.  Le  malade  ^  après  avoir  gardé 
le  lit  pendant  quinze  jours  ^  paraissait  entrer 
en  co«4falescenGe  :  mais  Tappétit  ne  revenait 
pas;  à  peiné  quelques  bouchées  d'alimens 
étaient-elles  avalées  |  qu*il  éprouvait  le  senci- 
\nent  de  réplétion  qui  suit  ordinairement  tm 
repas  copieux.  Beaucoup  de  flatnosités  remon* 
talent  de  l'estomac  $  ainsi  que  des  gorgées  de 
liquide  insipide  et  incolore.  Pendant  les  sept 
mois  de  langueur  qui  précédèrent  l'admission 
i  rhftpital  f  il  y  eut  envircm  quatre  à  cinq  vo^ 
missemens  spontanés  ;  ses  seUes  furent  tou- 
jours réguKerea  :  l'embonpoint  diminua  de 
jour  en  jouri  ainsi  que  les  forces  ;  la  douleur 
du  ventre  diminua  d'abord  asses  promptcment  ; 
puis  elle  resta  si  l^ère  ,  que  le  malade  y  iki- 
Mit  peu  d'attention. 

Dans  les  trois  premiers  mois ,  le  ventre  n'a- 
vait ofïert  auonne  tuméfaction.  Ce*  fut  seule- 
ment dans  le  cours  .du  quatrième  mois  ,  que 
^ViUery  commença  à  remarquer  que  l'hypo'- 
icondre  gauche  devenait  plus  dc^r  et  plus  volu*> 
•mineux  que  de  coutume.  La  tumeur  s'étendit 
peu-à*peu  dans  le  reste  de  Pabdomeh  qu'elle 
occupait  pnfsqne  en  totalité  lors  de  Tentrée  du 
malade  à  rhôpital. 

'  Examiné  peu  de  temps  après  ^  il  offrit  l'état 
auivant  :  H  ne  se  plaignait  d^aucune  douleur 
«vive  9  mais  seulement  d'une  sensation  incom^ 
mode  9  d'une  gène  obscure  dans  l'abdomen  ; 

r}lquefois  aussi  il  croyait  y  sentir  une  sorte 
boule  qui  s'élevait  ou  descendait ,  avec  des 
borborygmes;  Le  ventre  examiné  offrait  »  à  la 
Tue  )  une  tuméfaction  considérable  et  ioégale> 
plus  saillante  à  gauche  qu'à  droite ,  à  rombiUc 
^o'à  l'épigeittre  |  et  dans^la  région  iliaque  4roilè 
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^e  daiii  U  Amc.  CMrawimdaat.  L'ombilic 
Avait  conservé  M  ibrme  Moiiuire  j  il  paraissMt 
«D  pen  entcainé  à  gauche.  En  palpant  le  centre 
Avec  un  peo  d*aitention ,  on  reconnaissait  que 
la'ivmenr  était  ioti  dare,  que-M  résistance  étak 
^*peu-prèa  la  même  par-tout  ;  qu'elle  occupait 
presque  tout  Tabdomen^  à  l'exception  dn  flanc 
jdroit  et  do  voisinage  de  la  oréte  iliaque  |  oà 
Je  ventre  avait  sa  souplesse  ordinaire.  La  per- 
CQsaion  exercée  légèrement  ^ur  la  tumeur  ^ 
faisait  entendre  un  son  mat ,  tandis  que  la  pe- 
tite portion  du  ventre  qu'elle  n'occupait  pas , 
jrendait  un  son  clair  y  comme  dans  Tétat  de 
santéé  En  palpant  la  tumeur  avec  nue  certaine 
forte  9  on  produisait  quelquefois  une  sorte  de 
garaonillement  )  analogue  ^  dans  quelques  jcas^ 
au  brtut  que  fait  entendre  un  parchemin  sec. 
Dn  reste  $  les  tégumens  avaient  conservé  lenr 
couleur  nàtiirelle.  La  pression  extérieure  n'A- 
tait  pas  douloureuse  :  le  décubitus  sur  le  côté 
^aucne  l'était  un  peu. 

lies  diverses  fonctions  det  orgues  contenue 
dans  Tabdomen  étaient  peu  altérées  :  l'appétit 
était  encore  assez  bon  ;  le  malade  mangeait  la 
démi^portion  et  au'^delà  ;  la  digestion  en  était 
facile  f  les  borborjgmee  étaient  fréqueos  ^ 
mais  les  selles  régulières. 

.  Le  repas  n'était  pas  suivi  d'une  augmente- 
lion  sensible  dans  le  volume  du  ventre  :  les 
ibatièines  avaient  la  couleur  ordinaire  ;  l'urioe 
était  claire  et  limpide  i  et  n'avait  jamais  ofiett 
au  malade  d'altération  manifeste;  seulement 
l'excrétion  en  était  fréquente  ;  phénomène 
^u'oo  explique  aisément  par  la  pression  de  la 
fumeur  fur  la  vessie  ^  devenue  inhabile  à  se 
dilater  autant  qu'à  Tordinaire.. 
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,: .  Quant'  adx  symptômes  ^énéraobc,  la  figure 
:écaitun.peu  jaune  j  la  maigreur  générale  asses 
^mar^ée  y  sur-tont  proportionnément  à  Tétat 
tardinaired'emboopoint;  les  membres  inférieurs 
n'étaient  point  œdértiatiés;  la  respiration  était 
libre  y  le  pouls,  était  naturel ,  la  chaleur  douce  ^ 
.la  peau  un  peu  sèche.  Il  n'y  avait  pas  de  fris^ 
:sons^  point  de  paroxysmes  dans  les  symptômesv 
Le  malade  se  levaii  t:inq  à  six  heures  par  jour, 
jaais  il  ne  marchait  point. 

Le  lo  janvier  suivant ,  les  choses  étaient  en- 
(Core  dans  le  même  état;  seulement  la  tumeur 
•devenait,  par  intervalles /sensible  à  la  pression» 

Le  28  lévrier,  la  tomebr  avait  acquia  un  vo- 
lume plus  considérable,  j  les  flatuo^ités  étaient 
,plu<  abondantes;  la  maigreur- faisait  des  pro* 
^rès  :  néanmcnns'Je  malade  s-'ennuypnt  à  1  hô« 
pital|  désira  en  sortir;  il  y  rentra  le  17  marsi. 
Peu  après  avoir  quitté  la  Charité ,  il  avait  va 
Ja  jambe  et  la. cuisse  gauche  devenir  plus  gros- 
ses, et  évidemment  œdémateuses,  il  remuai^ 
.diifieilementce  meînbre,  et  la  sensibilité  •  en 
était  diminuée*      1  - 

j     Le  16  avril  y  l'œdème  du   membre  gauche 
^quî  était  devenu  considérable ,  s'était  ensuite 
.dissipéen  partie  ;  ledécubitusné  pouvait  plus 
avoir  lieu  horizontalement  ;  et  il  y  avait  uM 

Îi^ofonde  altération  des  traits  ;  les  muscles  et 
es  os  de  la  face  faisaient  une  eaillie  très^prô^ 
Boncé&sous  leatésumens  desséchés*  Le  pouli 
rétait  petit ,  accéléré,  la  tpéau  trés*sèche ,  le  dé^ 
îvoiement  ^tabii;Me>malade  mourut  ^le  ao  da 
même  moifl*  :     :  :  :  .    *     1     '     . 

i    'Ouverture  du-cqrps,'^  (l  Pquv^ture  de 
d!abdomen  ,    cm  trouva  immédiatement  sous 
ses  parois  une  n^aste  tumeur  qqi  repoussait  ea 
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hant  Testomac  *  rapetissé  et  la  rate  ;  à  droite' 
et  en  bas  y  la  plus  grande  partie  des  intestins  ^ 
tandis  que  la  portion  gaucnedu  colon,  appuyée 
par  sa  face  postérieure  sur  là  tumeur  ^  à  la- 
quelle cet  intestin  adhérait  dans  la  moitié  de- 
sa  circonférence^  se  présentait  obli^iiement 
an-devant  d'elle  ,  et  l'entourait  en  manière 
d^écharpe.  La  tumeur  ayant  été  isolée  (avec 
les  ongles)  de  toutes  les  parties  voisines ji  ex- 
ceptéle  colon, fut  enlevéeetexaminéeavec  soin* 
Sa  forme  était  ovoïde;  elle  avait  environ  seize 
pouces  de  haut  en  bas^  dans  son  plus  grand 
diamètre ,  et  neuf  à  dix  dans  ses  deux  diamè* 
très  transversaux  I  de  devant  en  arrière  et  de 
droite  à  gauche.  Sa  surface  était  inégale;  les 

Ï>arties  saillantes  avaient  une  couleur  rouge , 
e  reste  était  jaune.  Lé  toucher  n*y  distinguait 
pas  de  fluctuation;  la  tumeur  était  cependantT 
molle  ^  et  enveloppée  par  une  meiûbrane  iné- 
galement épaisse,  dense,  et  se  divisant  en  beau- 
coup d'endroits  en  deux  feuillets  ;  de  Tinté- 
rieur  de  pette  membrane  partaient  çà  et  là  deflf 
noyaux  ,  ou ,  pour  mieux  dire ,  des  cloisons 
cancéreuses ,  lardacées  ou  cartilagineuses ,  qui 
envoyaient  vers  le  centre  de  la  tumeur  des 
prolongbmens  dé  même  nature  ,  dans  lesquels 
ae  trouvait  disséminée  une  matière  tubercu- 
leuse titi  peu  sèche,  friable  et  formant  presque 
la  totalité  de  la  tumeur.  On  a  trouvé  aussi  dana 
son  intérieur,  }.^  environ  dix  onces  d'un  li- 
quide séro-sanguinolent ,  amassé  dans  un  seul 
ioyef.  a. <>  Plusieurs  flocons  d'une  matière  géla- 
tiniforme  rongeâtre ,  plutôt  filante  que  trem- 
blante. 3.^  Plusieurs  noyaux  d'un  pouce  et 
demi^  de  diamètre ,  d^une  matière  roùge  ana- 
logue au  çaacer  cérébrxf brme;  Cette  tumeur 


I 


354         A  0  c  o  u  c  ir  s  M'  n  W  i« 

occQfMeut  la  place  dii  rein  gauche}  elle  eii  aurait 
tf- peu-près  la  forme.  Ce  viscère  aiaiiq«ah|  s( 
est  presque  certain  que  c'était  son  tissu  cMgé» 
néré  qui  formait  cette  tumevr.  Les  aotret  yie^ 
cères  du  thonnc  et  de  Vêhêomett  af^aflt  ottect 
aucune  lésion. 


'  O.  B  S  B  R  T  A  t  i  O  H 

Par  M.  ViuainnnrK^D.«MUP« 

Madamb  /.  ,  Agée  de  tretit6<tnq  ans  ^  d*nne 
petite  stature  ^  iut  atteinte  dans  sa  douzième 
année  d*un  engorgement  Inflammatoire  da 
foie,  accompagné  et  sttivi  de  jaunisse^  Les 
moyens  qui  parurent  convenables  ayant. été 
mis  en  usage  9  Tétat  inflammatoire  et  la  jau- 
nisse se  dissipèrent ,  mais  le  foie  conserva  l'ex- 
trêtne  volume  qu'il  avait  acquis.  A  l'âge  de 
dix^huit  ans  \  la  personne  fut  réglée ,  et  conti-* 
nua  toujours  de  l'être  assez  exactement.  Etank 
parvenue  dans  sa  trentième  année ,  j'eus  occa- 
sion de  la  voir  et  de  lui  donner  des  soins« 
Voici  dans  quel  état  elle  était  : 

Toute  Thabiiude  du  corps x>fTrait  nn  léger 
degré  d'amaigrissement  ;  la  peau  était  sèche  ^ 
et  en  général  d'un  brun  jaunâtre.  A  la  face,  la 
couleur  jaune  était  bien  plus  prononcée ,  prin- 
cipalement vers  les  tempes ,  les  ailes  du  nez  et 
la  commissure  des  lèvres.  La  langue  était  re- 
couverte d'Un  enduit  blaàchâtre  peu  adhé- 


A  c  c,  o.  ir  c  B  X  M  B  a  8«       .  355 

rent^^Il  y  a?ait  de  la  soif  ^  peu  d'appétit.  La 
respiration  était  gênée  ^  évideminent  à  cause 
du  volume  excessif  de  l'abdomen  ;. .  volume 
tout-à-fait.comparableàcelui  qui  est  le  résultat 
d'une  grossesse  ordinaire  Yex$  le  terme  de  X'ac-. 
coucjiement.  Les  tégumens  de  cette  partie 
étaient  excessivement  tendus  et  fort  amincis. 
On  sentait  dans  tout  le  côté  droit  une  grande 


la  crête  de  Tos  des  iles.  La  malade  éprouvait 
alors  dans  les  diverses  régions  que  nous  venons 
d'indiquer ,  une  douleur  obtuse  qu|  augmen- 
tait par  la  pression  ^  et  durant  les  mouvemens 
de  flexion  du  corps.  Les  garde-robes  étaient 
rares ^  peu  colorées;  les  urines  avarient  une 
couleur  rougeâuce*  L^  pouls  était  plein ,  dur  p 
régulier  et  fréquent. 

Aux  symptômes  dont  je  viens  de  faire  men-> 
tîon,  et  éclairé  par  les  évènemens  passés,  je> 
reconnus  facilement  un  état  inflammatoire  du 
foie.  Je  prescrivis  Tapplication  de  sangsues  à. 
Tanus^  le  petit-lait  pour  boisson  ,  et  des  demi* 
lavemèns  émoljiiens.  Les  jours  suivais,  le. 
petit-lait  et  les  lavemèns  furent  continués  ;  la, 
malade  prit  quelques  bains ,  et  bientôt  elle 
revint  dans  son  état  habituel  ;  c'est-à-dire , 
avec  pn  engorgement  du  foie  indolent  |  mais. 
toujours  très-considérable. 

Dans  l'espace  de  deux  années  i  cette  per- 
sonne éprouva  deux  fois  de  semblables  mou- 
vemens inflammatoires  dans  là  partie  afifectée. 
Ces  accidens  survenaient  ordinairement  sans 
cause  connue;  cependant  une  compression 
•or  le  ventre ,  uyue  «ttitude  gênante  pcmr  les 
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yidcèces  de  cette  partie^  où  une  trop  grande 
quantité  d'alimens  déteraiinaient  un  mal-aise 
plus  ou  moins  considérable  <]uî  né  cessait  qu'a- 
Tec  la  cause  auquel  il  tenait»  Dans  cet  état  de 
«choses  f  la  personne  songeant  à  se  marier,  seà ' 
parens  consultèrent  pour  savoir  si ,  dans  le 
cas  où  elle  deyiendrait  grosèe  ,  elle  pourrait 
amener  un  enfant  à  terme  ^  et  cela  sur- tout 
.  sans  compromettre  sea  jours ,  ou  au  moins  sa 
santé,  f     ■     '  ■  - 

Les  geiis  de  Tart  consultés  pensèrent  (  et  ce 
jîit  aussi  mon  opinion)  que  la  personne  dont 
il  s'agit  serait  exposée  ,  si  die  devenait  grosse  , 
à  éproaver  une  suite  de  mouvemens  mflam- 
matoires  du  fbié,  lesquels  seraient  d'autant 
plus  fréquens  et  plus  intenses  ^  que  la  matrice, 
se  dilatant,  gênerait  la  circulation  du  sang  dans 
les  vaisseaux  hépatiques,  et  comprimerait  le 
foie  lui-même;  mouvemens  inflammatoires  qui 
pouvaient  avoir  tôt  ou  tard  une  issue  funeste  | 
ou  bien  ,  que  la  matrice  trop  fortement  gênée 
dans  son  aéveloppement  ;  ne  pourrait  jamais 
conserver  le  produit  de  la  conception  au-delà 
de  quelques  moi^;  enfin,  qu^une  iausse-coùche 
serait  inévitable  et  peut-être  un  accident  à  dé- 
sirer. 

Cependant  la  femme  se  maria ,  devint  grosse  ^ 
arriva  jusqu'au  terme  ordinaire ,  accoucha 
d'un  enfant  assez  volumineux .  et  8e  rétablit 
parfaitement  en  peu  de  jours  ;  seulement  pen- 
dant sa  grossesse ,'  durant  laquelle  je  la  mis 
à  l'usage  des  bains,  elle  éprouva  beaucoup 
de  tensibh  au  bas-ventre,  et  de  gêne  dans  la 
respiration. 

•  Nous  avons  rapporté  cette  ôbiservationpour 
faire  voir  combien  il  est  difficile  et  délicat  de' 
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prononcer,  dans  quelques  cas,  snr  Tissod 
d'une  grossesse  future  ou  commençante ,  et 
€nfin  pour  donner  un  exemple  de  plus  dea 
ressources  secrètes  que  possède  la  najture  pour 
triompher  des  obstacles  qui  nous  paraissent  lea 
plus  insurmontables* 

»'■ '.  '  \  ,1,        '  '         ■      .1  a 
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^  ^1^»^  * 


XXIL  De  Vétat  du  foie. 

Ix.  est  question  ^  dans  ce  pairagraphe  y  d'un 
phénomène  entièrement  analogue  à  ce  qu'au 

^^^^^^"^■■^"^"■^^^■™^'^""''^^"^"^"^^"^^'"^^^''^^^""''^'*''^""^^'^^^'^'"^^'*^^'^"*"^"^"*^^"^"^"^'"^'™^'" 

(i)  UnTolume  i/ï-foL  de  i38  pa£[ei,  arecplaoche»! 
Mayence^  i8ii. 
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saie  atbîr  lieu  très^habilmliemi^t  dâMé  \èû  !f^ 
«ions  de  la  tête  et  les  ébranlletneim  dé  là  tùèlàté' 
cértéoraie. 

€hc2  le  sujet  âuï'qm  a  été  faite  Vob^err&Xfôfi 
des  docteurs  fVervzei,  le  fbie,  d'uh  ttiëdlôtrè 
volume^  était  presque  par-tout  trés-dtir^  itiegai  ^ 
bosselé.  Toute  sa  surtace  présentait  des  tuber- 
cules d'un  |auiie  foncé  OU  â*ff n  t>run  rèrdâtrè. 
La  même  dispositio^i  existait  dans  toute  la 
masse  de  Torgàn'é.  On  trcKiVàit  çà  et  là  des 
cavités  plus  ou  moins  grandes  remplies  pardes 

Îrôd'ùclioné  ahilb^GéSt^ur  be  pisUlre  tout-^ 
"fait  semblables  I  aux  iungus  de  la  dure-mère* 

Dans  -tout  le  fôre  j  il  n^y  avait  pas  un  seul 
point  QÙ  la  couleur  et  les  autres  conditions 
ifaturelles  se  fussent  conservées. 

Kaufmann  (i)  â  VU  ^âusi&i  dans  un  cas  de 
fungus  de  la  dure-mère  )^  le  fo^e'tnès-yoloiXU- 
tieux  et  adhèrent  au  péritoine  dïLns  plusieurs 
points. 

Bertrandi  (2)  a  Vôbl*  teXfJfiquer  ce  phéno- 
mène par  les  retards  qae  >  selçn.  lui  %  éprouve^ 
Ik  itiârchè  duiaiik  dans  le  système  hépatique. 

Jrouteau  (5}  adopta  un  sentiment  tout  op- 


ibie  et  la  tête. 

Avant  de  raisonner  sur  la  singularité  de  ces 
doub'es  affections  ,  il  conviendrait  d'examiner 
ai  y  quand  elles  ont  lieu ,  elles  sont  lif^s  en- 
«femble  par  autre  chose  que*  le  hasard  de  leur 


{x)  Dissertatlôde  iumore  capitis  fungoso^, 
>  'fa)  Mémoires  de  TAcadéinie  "de  CMnirgie. 
(3)  QEuyrespostbumeS|  tom.U^pag.'Si; 
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Simultanéité  $  problâme  des  plus  importans  p 
et  qui  êe  recouimande  à  toute  la  sagacité  y  à 
toute  la  force  de  méditation  des  médecins-- 
praticiens. 

XXIIL  Sur  quels  points  de  la  dure-mère  se 
développent  le  plus  ordinairement  lesfungusi 

Fréc|uemnient  sous  les  pariétaux  ,  <)uelque- 
iFoiS  sôus  le  frontal ,  rarement  à  l'occiput  ^  et 
pltis  rarement  encore  à  la  régionides  tempes. 

Tàhtôt  la  perforation  par  laquelle  sort  le 
{bïigtls  n^intéi-esse  qu'un  seul  os  ;  d'autres  fbU 
elle  se  fait  aux  dépens  de  plusieurs. 

Une  partie  qui  est  très-rarement  le  siège  de^ 
eictoissaiices  fongueuses  ^  et  sur  laquelle  on 
be  peut  les  reconnaître  qu'après  la  .  mort  du 
%\yfiX  9  c'eist  le  prolongement  de  la  dure-mère 
dont  est  recouverte  la  moelle  de  l'épine  à  son 
J>assage  jpâr  le  grand  trou  occipital. 

Maréchal,  cité  par  Petit  {i)  ^  dans  son 
traite  dib  Maladies  des  os  y  a  observé  un  iiin- 
)gtis  de  là  dûre-mère  (^ui  s'était  fait  jour  en 
rainant  un  à^s  os  unguis. 

XXI Y.  Du  nombre  des  fungus. 

Le  plus  souvent  Teifccroissance  fongueuse  est 
«nique.  Cependant  beaucoup  d'exemples  four- 
.'Bta  sar-toni  par  des  recherches  faites  après  la 
mort  y  prouvent  qa'il  en  peut  exister  piusieuœ 
^la-fois. 

On  en  a^va  deux  ^  trois ,  quatre  ;  le  sujet  oh* 


(x)Traitédeft  Maladie;»  de&^M^  et  Mémoires  de  FAca- 
ilémie  de  CDUrurgi^'. 
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peryé  par  MM.  Wenzel  en  avait  cinq  ;  et  San^ 
djjbrt  (i)  a  compté  sur  un  seul  crâiie  seize 
points  qui  présentaient ,  à  un  degré  plus  ou 
moins  remarquable  ^  Taltération  qu'y  produi- 
sent d'ordinaire  ces  sortes  de  végétations. 

XXV^  Causes  desfungus. 

£lies  sont  externes  ou  internes.  Ce  sont 
celles  du  premier  ordre  qui  y  donnent  lieu 

£ius  fréquei^iuent*  La  seule  considération  de 
L  manière  dont  les  os  sous  lesquels  elles  se  dé- 
veloppent, sont  exposés  aux  violences  exté^ 
neutres  I  conduit  à  penser  que  ces  violences 
^doivent  déterminer  souvent  leur  production.^ 

Lès  causes  internes  qui  peuvent  donner  nais- 
sance aux  (ungus ,  sont  le  virus  syphilitique  et 
}a  diathèse  rhumatismale. 

il  est  plusieurs  remarques  essentielles  qui  nq 
doivent  pas  nous  échapper ,  quand  nous  von^ 
Ions  spécifier ,  avec  précision  |  la  cause  simple 
ou  multiple  de  rafi'ection  qui  nous  occupe  ^ 
jugement  par  fois  très-difficile* 

Xa  maladie  se  montre  quelquefois  après  l'ac- 
tlou  d^une  cause  externe i  mais  à  un  si  grand 
intervalle ,  qu'on  ne  peut  plus  être  certain 
ji^ue  celle-là  se  rapporte  à  celle-ci. 

Ainsi  Kobih  (2).  parle  d'un  fungus  qui  né 
parut  que  trente  ans  après  une  chute  avec 
plaie  contuse  à  la  tête. 

Le  contraire  a  lieu  dans  d'autres  cas  y  et 
l'incertitude  résuite  alors  du  trop  Court  espaça 


^1^)  Muséum  Anatomicum. 

^  Méa^oirea  de  rAcadémîe  de  Glun]r|;îe4 


3é  temps  qui  sépare  le  développement  de  Taf*' 
lection^  de  l'accident  qui  Ta-précédée. 

Souvent  à  l'existence  d'u^e  cause  externe 
peu  intense  ^  se  joint  le  soupçon  d'une  cause 
interne^  et  il  faut  une  grande  pénétration  poui!* 
démêler  alors  la  vérité. 

On  n*est  autorisé  à  admettre  Faction  d^une 
cause  interne  y  que  quand  l'existence  du  vice 
ïinquel  on  la  rapporte  ^  se  trahit  évidemment- 
par  totis  les  signes  qui  ont  coutvme  de  la  ma*-- 
nifester. 

Les  métamorphoses ,  les  transformations  dS 
virus  divers  ^  des  différentes  cachexies  y  la  si* 
mnltanéité  d'existence  de  plusieurs  d'entre  eux^ 
les  dégénérescences  produites  par  la  mauvaise 
•administration  des  remèdes  f  et  sur-tout  des 
foi-disant  spécifiques ,  toutes  ces  choses  re-' 
doublent  Tofascurîté  du  diagnostic.  Qu'on  B0 
rappelle  seulement  la  forme  spéciale  que  donne 
k  des  maux  d*€Mrigine  vénérienne^  l'emploi  mal 
r^glé  des  remèdes  mercoriets» 

XXVI.  jiccidgns^ 

On  n'a  pas^  fusqn'à  ce  four,  mis  con vena«^ 
blement  à  profit  les  observations  faite»  sur  lar 
maladie  dont  nous  traitons  ,  pour  en  déduire 
l'histoiredes  accidens  qu'elle  faitnahre.  Cette 
omission  n'est  réparable  ^u*en  décrivant  d^nhe 
mianière  exacte  ^ 

i.o  l^s  accidens  qui  se  font  remarquer  dn 
moment  ou  une  cause>  soit  externe  f  soit  in- 
terne y  commence  à  manifester  son  action:  mor- 
bifique  f  jusqu'à  celui  oit  raifectîon  de  \et 
dure-mère  se  laisse  reconnaître  par  des  signes- 
sensibles; 

lu^  Les^  accidens  ^uî  omt  liea  entre  Tépoq^oe 
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QÙ  le  fungus  8'ëchappe  hors  du  orAne ,  et  celld 
où  la  tumeur  qu'U  forme  s'ouvre  par  un  uU 
cpre  f  ou  est  ouyerte  par  les  secouirs  de  la  cht* 
rurgie. 

3.0  Les  accidens  qui  suryîenoent  après  qiia 
la  tumeur  est  ouverte  ,  et  à  raison  des  divers 
traîtemens  qu'on  lui  applique. 

En  consignant  ces  divers  phéDoniénes ,  il 
faut  y  joindre  ceux  qui  ^ant  determiirës  en  rat- 
son  du  siège  qu'occupe  railection.  L&ur  con^ 
naissance  est  d'autant  plus  importante,  que 
bien  souvent  'elle  seule  peut  faire  scmpçenAer 
et  reconnaître  Texistence  de  la  maladie  qui' , 
du  reçte  ^  ne  se  découvre  alors  à  aucun  de  noa 
sens. 

.  Les  accidens  dç  la  première  période  peuvent 
manquer  tout-à*jait  ou  être  si  légers  9  qu'ils 
demeurent  inaperçus.  Queiques*iihs  doives 
être  considérés  plutdt  comme  les  résultats  d^ 
la  violenpe  extérieure  qui  donne  naissance  anx 
fungus  y  que  com.me  des  efiets  dé  celui  .cL  De 
ce  genre  sont  les  dtourdissemens  ,  les  défail- 
lances. Le  symptôme  dont  les  Auteurs  ont  le 
plus  parlé,  est^le  mal  de  tête.  Il  est  touvent 
modéré  y  mais  quelquefois  iiksiippor table.  OU 
l'a  vu  durer  une  pu  plusieurs  aminées.  Lto  ma- 
lade observé  par  Robin  en  fut  yiolemmeiil 
tourmenté  pendant  vingt-neuf  ans.  Quelque^ 
fois  il  est  périodique ,  et  ses  rétours  ont  liett 
sans  cause  occasiusinellé ,  ou  par  Teifet  des 
moindres  circonstances.  Enfin ,  ce  symptôme 
est  susceptible  de  tous  les  degrés  d'intensité  et 
de  tous  les  modes  d'intermittence. 

Un  symptôme  a^se^  rare  du  premier  temp» 
delà  maladie^  est  le  sentiment  d'un  état  do 
commotion  et4*^r|gQondia^iiieAt»ii<7«û  le  vit- 


dnrer^uatre  tnqi^  cliez  i^^  hp^i^?  9^^  ^Y^H 
fait  une  ct)ûtç'sur  1^  si^g^. 

^  Les  vertiges  ',  les  défaillances  »  le^  dérajr^ge* 
mens  des  facultés  intellectuelle^ 9  çlpivent  être 
mentionnés  ici  comme  le^  effe):s  directs  dVllQ 
CEiiise  externe  qui ,  p^r  la  cuite  ^  donnera  lle^ 
à  des  végétations  fop^uQiis^es  de  1^  duipe-mère» 
Ils  ont  été  observé^  à  une  épqquç  dejcette  ma- 
ladie où  elle  n'^était  pas  encore  capable  d^  le$ 
produfre  elle-même. 

'  On  H  yu  ausèi  les  preruleifS  pt:Qg|:è^  du  ma{ 
accompagnés  d'un  Yooiisseaîent  periqdique  ou 
continu.   .  •  . 

'  À  celte  même  éppape»  la  pâleur  du  visage  y 
la  'maigreur  génér^ie^  $p'n|  des  ré^iiltatts  49. 
l'influence  générale  c|u^  l'affec^tiop  ^ocaleexerc^ 
déja'aur  rprganisrae,  giioîqu'e^ie  soit  encQ.ra 
si  peu  avancçe  qu*^u.cp9  d^sprçlr^  local  n^  f é- 
Vèfe  son  existence. 
tJn'  acciclpi)!  mçîns  pirdÎP^îr.Ç  <ldua  ce§  pi-e- 


1  r^iii'^^*-         '        t*^'' 

*H"S?i?  ^H!  r  ^î?^^rp  oipîg  .^vânt  (^  s'^cUapper 
hors  dacrâpe.  avait  C£^u3é  dal^ord  TengouiC* 
^issement  de  la  main  g^iipbe.  pata  celui  da 
bras  du  mejne  ççité  ,  e^t  eni^i^  la  paçalys^e  cow>- 
pl^te  (fe  tome  la  mpî^i.é  gâucjj;?  ^a  corps- 

Il  est  un  signe  que  ces  tumeurs  présentent 
presaue  toujouj*s  qu^n4  e)le9  ppt  ruine  la  voûte^ 
solide  qui  lès  reco^v^aît  ;  ce  &î&Kie  est  indé- 
j^eiKlant  <||||leur  pius  ^u  i^iquis  de  yoJumew 

CW\a  pulsatî'op  ^  a^alçj^p^  àçpUe  des  e^né- 

donné  lieu  à  des  mépriser» 


»    \ 
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Auteurs  sont  d'accord ,  il  n'y  a  que  contre" 
Terses  à  l'égard  des  conditions  de  la  tumeur 
appréciables  par  le  toucher* 

Le  bord  de  la  perforation  peut  être  ^  comme 
on  Ta  déjà  noté  plus  haut ,  ou  lisse  e(  arrondi  ^ 
ou  taillé  en  vive-arête ,  et  même  garni  d'aspé* 
rites.  C'est  la  différence  de  ces  dispositions  qui 
fait  que  la  végétation  est  tantôt  douloureuse  et 
tantôt  indolente.  Les  douleurs  ne  sont  donc 
pas  un  caractère  constant  de  l'excroissance  j' 
mais  bien  un  résultat  d'accidens  qui  n'ont  pas 
pas  toujours  lieu. 

Un  autre  phénomène  à  noter  parmi  ceux  de 
la  seconde  jpériode  ^  et  qui  n'est  contesté  par 
aucun  observateur^  c'est  qu'en  appuyant  sur 
la  tumeur,  on  peut  la  refouler  au-dedans  du 
crâne  par  l'ouverture  qui  lui  a  donné  issue. 
Certaine  position  de  la  tête  suffit  quelquefois 
pour  produire  le  même  effet.  Le  résultat  cons- 
tant de  la  rentrée  du  fungus ,  est  la  cessation 
de  la  douleur  locale  qui  n'a  plus  lieu ,  parce 
que  Texcroissance  cesse  d'être  irritée  par  les 
aspérités  de  l'ouverture. 

Xa  sortie  du  fungus  par  le  tron  osseux  est 
quelquefois  accompagnée  desaccidensles  plus 
graves.  Le  pouls  est  petit ,  concentré;  il  y  a 
vomissemenSy  hoquet,  froid  des  extrémités  , 
défaillances;  sueurs  froides  sur  toute  l'habi- 
tude. 

Dans  le  second  temps  de  la  maladie ,  certains 
malades  éprouvent  aussi  de  la  pesanteur  de 
tête  f  une  somnolence  invincible  do9t  ils  sont 
tirés  quelqufois  par  un  réveil  en  sursaut  et  un 
sentiment  d^effroi.  La  mémoire  se  perd  ;  l'es- 
prit à  moins  de  ressort. 
Tous  ces  accidencf,  aùtquels  s'adjoignent 
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qtielqtiefois  la  stupeur^  la  paralysie,,  l'imbé'» 
ciliné ,  sont  évidemment  les  eftots  de  la  rentrée 
de  la  tumeur,  procurée  par  le  taxis  ou  par 
une  certaine  position  de  la  tête* 

LHntcrrnption  des  fonctions  visuelles  eC 
^poustiquesy  qui,  pour  les  premières ,  corn* 
ménce  quelquefois  par  une  sensation  pénible. 
en  présence  de  la  luQiière  et  des  corps  briU 
lans ,  parait  tenir  à  une  afiection  l^c^iie  dans. 
le  voisinage  des  nerfs  respectivement  affectés  à 
ces  fonctions ,  plutôt  qu'à  un  caractère  parti* 
cnlier  et  constant  des  f  ungus. 

*  L'expérience  apprend  que  quand  il  y  a  eu 
cécité  ou  surdité ,  elles  étaient  produites  par 
des  végétations  autres  que  le  fungus  princi*. 
pal ,  et  qui  n*ont  été  reconnues  qu'après  la. 
tnort.  .    . 

L'histoire  des  phénomènes  prodtiits  par  l'ap- 
plication des  moyens  de  l'art ,  et  qui  dis  tin* 
guent  le  troisième  temps  de  la  maladie,  sera 
tracée  plus  loin  avec  celle  des  nombreux  essais 
tentés  pour  obtenir  la  guérison* 

XXVn.  Remarques  sur  les  accident  qui  se 
manifestent  dans  la  moitié  latérale  du  corps 
opposée  à  Vhémisphère  cérébral  qui  sùp- 
porte  les  fungus. 

'  L'observation  répétée  tant  de  fois  que  par  la 
compression  ou  toute  autre  lésion  de  l'un  de^ 
hémisphères  de  l'encéphale ,  il  survient  le  plus 
ordinairement  une  paralysie  ou  quelque  autre 
névrose  dans  la  moitié  du  corps  du  côté 
opposé  ^  cette  observation  ^  disons*no€is^  lesl 
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e^c.orQ  confirmée  par  ce  qui  a  liein  dai^s  le$  cas 
de  fungos  de  la  d^^e-^nère. 
'  Cette  remaraue  est  importante ,  parce  qtif 
^uand  dé  semblables  accidens  ont  Heu  dans  lé 
€ours  fie  la  première  période,  ils  sontCelfet  de' 
1a  compression  exerôée  par  un  fungus  tîrès- 
ëtendu-,  ou  situé  vers  ^origine  des  ner&qulr 
appartiennent  à  la  fonction  dérangée. 

A  la  seconde  époqtie^.lorsquela  sortie  hors; 
du  crâne  d'une  portion'  dié  l'ekcroissance  ^^ 
iajt  cesser  la  compression ,  les  symptômes  hé-' 
xttiplégiques  et  J^^  dérangemens  dès  diverses 
fonctions  »  ne  s'observent^  plus  que  quand  iar 
Mntrée  du  itii\gus  dans  la  boite  osseuse  '  se 
trouve  opéré^^  par  n'importe  .quel  moyen*  Ceo» 
est  essentiel  à  se  rappeler,  parce  i^ue  si  y  lors* 
^ue  le  fungus  fait  une  fois  saillie  soqs  les  tégu-^ 
mens,  les  symptômes  que  nous  venons  de-SM 
gqaier  lie  mapArpi^aeiit  p$^^  pu  en  doit  icxin- 
elure  ou  q.ue  leimigus  a  i»ii^  basQ  très-ét^n-r 
due  y  oii  qu'il  S'dn  est  développé  d*^utres  dont; 
Texistence.  eal  rendue  probame  par  la  pi^^^ 
tance  des  accidens.»  .      i 

^XVIII.  E^saJ  sur  (es  caractères  p^rtîçuV^f^ 
des  fiingus  produits  par  le  yir^s  ^phili^ 
tique. 

Des  faits  irrécusables  ont  établi  ,  d^une  n»a- 
nière  presque  certaine  y  que  le  virus  vénérien 
peift,  aussi  bien  quele^  vi^enççs  est/érieurps  ^ 
jponner  lieu  à  des  fungus  de  la  (lufe-vftèr^.. 
.  Ces  fungus ,  produit^  p^r  upe  caisse  ^ yp^ilj* 
tîqnej^ous  se«;i.J?fe»t  ^^^q^^  ^efl  i^fiOtq^fic  4ft 
4eo  3cf  ^çpus.  ,      ;       . 
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développe  sur  la  inembr^n^  fî^r^îl;  êtte\p  ^é^pkl 
tât  dWe  aHection  préalable  4g  l'b^;  p)|e.^^i^ 
alors  une  maladie  secopçiaire.  \ 

Dans  Tàutre  circonstance  ^  i^  fongo^it^  seoi^f 
bie  être  le  produit  immédiat  de  nnfectiQn  vé? 
nérienne ,  ]&t  le  déeordre  qui  se  i|i^nî|^8te  df  ns 
1  os  placé  .au-dessus  jfi* çst  <J^e  qpQ^ecutif. 

L  aspect  du  mal  est  presque  le  mêo^e  {Jaisf 
les  deux  cas I  pour  qe  qui  esf  des  altérations 
visibles  de  la  dùre-mère;  mais  Tétat  de  Tos  e| 
les  accidens  présentent  dçs  différences  es^en-r 
tielles  dont  on  n*a  pas  fgit  meiition  ji;squ*4 
présent ,  et  que  nous  allqns  (iâch^r  de  spéciHef) 

Le  docteur  BeArçndnox^s  ^  prQCuré  le  cr^ne 
et  la  partie  àlfectée  deia  diire-nièreçi'un  hoaf(9l9 
()u'avak  fjaàt  périr  un  fuugus  d^Qngino  ^ypfiili- 
tique. 

Nous  regrettons  beancQqp  çle  p'avpîr.  pfl 
nous  procurer  des  rehséi^i^eniens  exacts  sut 
l'histoire  de  cette  ipaladîe;  M»  B^hrend  lenùS.\ 
la  pièce  d*auatomiè  pathplogiqi;ie  dpx^tils'agit^ 
d*un  chirurgien  qui  n'y  joignit  jQ^oio^e  notice* 

Oh  peut  supposer  que  }a  pâture  <du  ijiai  ^ût 
Ignorée  tant  que  yéout  le  m^l^d^.  Un  iQédec}^ 
qui  avait  eu  occasion  ae  le  yoir  quelquei'oÂs  ^ 

nous  |i  rapporteuse  le  p|^9  grjSfyjp  des  syqip- 
tfimes  qu^ji  éprouyfiit  ét^iit  une  dopleur  de  tê^ç 
intolérable  et  presque  coiJ^iniieUe  ^  s'étei;iclant 
de  la  moitié  droite  du  fropt  au  iziâine  côté  d^ 
occiput. 


&iice;  unissait  ses  deux  moitiés. 
De  la  ligne  comprise  çiitrp  c^  ^^^  fi^if  ^:« 


r 
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la  nécrdse  monte  sur  la  moitié  droite  de  Vos , 
son  bord  externe  suivant  assez  exactement 
l'attache  ^u  crotàphy te  y  tandis  que  Tinterne  ^ 
tréa-inégal^  projette  plusieurs  pointes  sur  la 
suture  moyenne. 

En  haut  la  maladie  s'étend  à  un  jpouce  plna 
loin  que  la  suture. coronale»  sur  la  partie  an- 
térieure et  moyenne  du  pariétal. 

Tout  le  rebord  qui  circonscrit  la  ruine  de  la 
table  externe  j  est  plus  cm  moins  dentelé , 
comme  on  le  remarque  toujours  aux  os  nécro« 
ses  dans  les  points  où  s*est  opérée  la  séparation 
des  parties  frappées  de  mort. 

La  table  externe  manque  dans  quelques  en- 
droits; dans  d'autres  y  la  perte  du  diploé  l'a 
fait  tomber  sur  la  table  interne  à  laquelle  elle 
est  adhérente.  Cà  et  là  de  petits  fragiuens  de 
èette  table  externe  sont  restes  comme  des  feuil- 
lets isolés  et  brillans  y  superposés  à  la  subs* 
tance  cellulaire  qui ,  dans  les  points  où  la  né* 
crose  l'a  mise  à  nii ,  se  montre  plus  dense  et 
plus  inégale  qu'elle  ne  Test  naturellement. 

Les  exfbllations  de  la  table  externe  sont  plus 
profondes  en  deçà  de  la  suture  corouale  qu'au- 
delà  de  cette  ligne. 

Les  parties  saines  dn  coronal  confinent  avec 
sa  portion  afFectée  par  un  bord  élevé  et  poli  j 
disposition  qui  paraît  dépendre  de  la  raréfac^ 
tion  du  diploé.  Dans  quelques  points  de  la  cir- 
conférence^ cette  éLévation  est  de  piusieort 
lignes. 

'  Au-dessus  de  l'angle  externe  de  l'orbite  gau* 
ihe  9  on  remarque  a  la  table  externe  là  cica- 
trtce  d'un  coup  de  sabre  qui  n'avait  point  ué» 
nérré  au*delà  de  la  substance  diptoïque.^ 


Ao-dedans  dn  crâne  ^  la  maladie  présente  un 
antre  aspect. 

^  La  désorganisation  de  la  table  interne  a  une 
étendue  plus  considérable  que  celle  de  la  table 
externe}  mais  la  séparation  entre  la  partî# 
saine  et  la  partie  malade,  n'y  est  pas  aussi 
manifeste.  Cette  désorganisation  est,  en  géné7 
rai ,  plus  profonde ,  et  offre  on  caraaère  par- 
ticaller.  ^■ 

Dans  la  plus  grande  partie  de  son  étendue  , 
cette  table  est  ou  détruite  ou  dégénérée  en  une 

substance  qui  se  laisse  à  peine  distinguer  du 
diploé.  ° 

Le  diploé  lui-même  est ,  à  plusieurs  pUces  , 
tonMeux,  proéminent,  entouré  de  sillona 
profonds ,  forméspar  les  destructions  partielle» 
de  sa  substance.  Quelques  fragmens  delà  table 
interne,  de  grandeur  variable,  et  brîUans  à 
leur  surface,  forment  entre  ces  sillons  des  es- 
pèces de  ponts  ou  d'îles 

Près  de  l'endroit  où  Taile  droite  du  sphé-. 
noïde  touche  le  coronal ,  le  pariétal  et  le  tem- 
fi^^^^9  de  semblables  fragmens  établissent  la 
limite  antérieure  et  externe  de*raffection. 

Il  est  bien  remarquable  que  cette  désorganir 
sation  de  la  table  interne  s'est  arrêtée  précisé- 
ment lorsqu'elle  était  sur  le  point  d'envahir  la 
TOÛte  orbicaire.  • 

La  partie  de  la  table  interne  du  crâne  le  plus 
évidemment  désorganisée ,  est  la  partie  droite 
4le  Tos  frontal,  et  une  p%tite  portion  du  parié* 
tal  du  même  côté  j  cependant  à  l'autre  moitié 
<}ii  coronal,  on  peut  remarquer  aussi  que  sa 
table  interne  a  ^té  comme  soulevée;  qu'elle  est 
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tt'bii  hlàitk  trèn-hrniâm,   et  ^arseinéè  d*uix 
grand  nombre  de  sillons  et  de  petits  trous. 

Cette  ftdtte'd'flhérktibn  i^ëtend  à  toute  la  moi- 
tié gàùdhé  dû  Corbnâl ,  et  à  la  moiiié  posté- 
*i%ûtJ^  dix  pà:rlétal  di-oit. 

L^altéracidn  iflabdive  dé  là  dùre-ihère  à  lieu 
âtirià  les  pbihts  tôrreàpôtidans  à  celle  des  os. 
Std*  làikbe  etteriie  dé  1&  hiembrane  elle  consiste 
en  une  excroissance  de  couleur  jaune  j  un  gon- 
Aëftiënl  éeiisibl^  à  la  vue  et  an  toucher  setiible 
foHner  là  limité  d^  rafïeciion  y  et  y  dans  cette 
<circbnfèrehc«,  lâmetnlstane  est  inégale  ^  bois- 
seLée.  et  beaucoup  plus  élevée  que  dan^ilô  reste 
àe  Bùti  étendue. 

En  totrchant  la  masse  kmguéuse^  on  lia 
irouve  la  c^nnistance  d'un  morceau  de  lard , 
iet,  par  des  sections  eonvekiàbleS)  on  petit  re« 
èonnlâttrie  que  la  knatrèfe  qui  Vk  formée  s'e^t 
^épatibhée  entre  les  tibnss  dje  là  dure-mère,  ces 
fibres  se  distinguant  très-bien  de  la  substantè 
^linâtrë  et  honliogène  dn  j iingiis. 

t>u  reste ,  lês.di verses  inégalités  de  la  tumeur 
aie  s'accommodent  nullement  ans:  enfoncemens 
accidentels  de  la  Iface  interne  dn  crâne  j  et  ^  éb, 
comparant  les  productions  développées  à  la 
surface  deia  membrane  avec  les  altérations  de 
Jti  «boîte  osseuse  que  notfs  avons  décrites  ^  on 
est  convaincu  que  celles-ci  n'ont  pals  ét'é  pro- 
duites par  celles-là. 

La  face  interne  de  Ta  membrane  ne  diffère 
.presque  pas  de  ce  qn^elle  est  dans  l'état  sain  ; 
•seulement  le  siège  de  là  maladie  y  est  indiqua 
^ar  quelques  bosselures.  Cette  face  a  conservé 
ifion  oriliant  aponévrotique^  mais  la  transpft^ 
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ton  leur  tel-ne  des  fohgosîté's. 

Sànàifori  (j)  'a  fcbttsîgbé  là  même  t-emàrqué 
pôttr  'appuyer  ro^)tii)oii  que  les  hingtiks  de  là 
dure-mére  sont  Teffet  et  non  1à  cause  d*un^ 
ïifiectioh  dois  bs  dii  crâne. 

Ce  médigcin  a  trouvé  sur  lé  cadavre  dViie 
lemme ,  le  crâne  détruit  dans  plusieurs  points 
^ajr  ûrié  carie  vénérienne. 

Leis  téEtimcns  de  la  tête  étaient  sains  iba 
«apparence;  mais ,  au-^aessous a  eux  ^  il  sortait 
.du  coronal  et  des  pariétaux  plusieurs  tumeuiy 
de  dillérens  volumes ,  peu  proéminentes  et 
remplies  d'un  sang  décomposé* 

Après  avoir  enlevé  la  voûte  osseuse,  oh 
^marqua  un  nombre  considérable  de  végéta^ 
•lions  qui  s'élevaient  de  la  <iure-mère  et  péné^ 
«traient  d^tis  le  substance  des  os. 

.  Un  examen  attentif  fit  voir  que  presque  tow 
les  os  étaient  cariés,  et  que  la  dure-mère  était 
«malade.    . 

£n  dehors  ,  les  points  cariés  avaient  moinis 
d'étendue. que  les  points  correspondans  de  là 
-table  întcniç;  par  fois  ftiêtûe  celle-ci  avait  sôuf- 
-ifert  seule  ,  et  l'autre  était  demeurée  intacte. 

Là  déôlriictîoh  des  os  pàràîs'sait  avoir  iUâi'- 
'cbé,  ici  d)D  dedans  eh  d'enors,  ailleurs  ddnsVe 
'^ens  opposé ,  et  avoir  cottirnencé  toujours  dan'li 
ila  snbstahce  cellulaire. 

Du  rapport  ïiàtiirel  qui  eXîsfe  entre  le  péri- 


{ïyMusé'àni  Anàtoihîcum  y  ijol.  primum ,  p,  iSa-j 
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crâne 9  les  os  et  la  dure-mère,  on  petit ^  par 
une  série  de  conséquences,  démontrer  que  les 
fungus  de  cette  membrane  doivent  être  souvent 
le  résultat  d'une  afiéction  primitive  desospro* 
venant  de  cause  interne. 

La  dure-mère  remplit  f  à  Tégard  des  os  j  des 
fonctions  analogues  a  celle  du  péricrâne. 

De  la  communication  de  ces  deux  membra- 
nes entretenue  par  d'innombrables  vaisseaux  , 
déjpend  leur  bon  état  f  et  celui  des  os  qu'elles 
tapissent  ;  si  cette  communication  vient  à  être 
interrompue ,  il  en  résultera  tous  les  accidens 
qu'on  voit  se  manifester  dans  les  lésions  trau* 
matiques  du  crâne. 

Les  phénomènes  primitif  et  consécutifi 
qu'on  observe  après  les  contusions  et  les  frac* 
•tures  simples  du  crâne  y  différent  de  ceux  qni 
se  développent  par  suite  des  aff^ctiolos  mala* 
dives  des  os  de  la  tête ,  résultat  d'une  cause 
interne;  mais  dans  l'un  et  l'autre  cas ,  ceS 
phénomènes  ne  sont  cependant  que  les  effets 
d^une  seule  et  même  cause;  savoir,  l'interrup- 
tion des  rapports  vasculaires  de  la  dore-mère 
et  du  péricrâue. 

.  Dans  la  première  circonstance ,  cette  com-> 
munication  est  détruite  tout*à-coup  et  d'une 
manière  violente;  et ,  pour  l'ordinaire ,  le  pre- 
mier accident  qui  survient  après  une  semblable 
lésion,  est  un  épanchement  sanguin  ou  lym- 
phatique sur  la  dure^mère,  suivi ,  dans  la  pé- 
riode inflammatoire,  d'un  épanchement  de 
"pus.  Dans  le  second  cas ,  l'union  vasculaire  ne 
se  supprime  que  lentement  et  à  mesure  des 
progrès  de  la  maladie,  et  le  changement  qu'on 
observe  alors  à  la  surface  de  la  dure-mère ,  est 
précisément  le  même  que  celui  qui  se  remarque 
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àd'aatiieS'  inembranes  où  s'est  épanchée  une 
lymphd  ooagulable. 

Les  ftihgns  qui  prodèdent  d'une  affection 
des  parties  osseuses  du  crâne,  produite  elle- 
même  par  une  causé  interne  n'importe  dé 
quelle  nature  ,  semblent  donc  avoir  pour  cause 
prochaifie  la  désunion  de  la  dure- mère  et  des 
ôs. 

Une  inflammation  plus  on  moins  vive  f  011 
simplement  une  légère  congestion  inflam- 
matoire,  détermine  l'état  maladif  du  péri- 
crâne  y  et  d'un  ou  de  plusieurs  os  de  la  tête  2 
par  là  slnterrompent  et  s'annulent  bientôt  les 
communications  entre  ce  périoste  et  la  mem- 
brane extérieure  du  cerveau. 

La  persistance  de  i^état  inflammatoire  amène 
après  cette  suppression  des  rapports,  le  suin- 
tement d^une  lymphe  coagulable  à  la  surface 
ou  môme  entre  les  fibres  de  la  dure-mère ,  et 
faccumulation  de  ce  produit  est  la  matière 
des  fongosités. 

.  Le  caractère  des  fungus  qui  procèdent  ainsi 
d'une  cause  interne ,  et  notamment  d'un  virus 
syphilitique,  nous  paraît,  après  une  analyse 
attentivement  faite  des  divers  phénomènes  ,  se 
composer  des  traits  suivans  : 

La  cause  de  laquelle  yont  résulter  tous  les. 
symptômes ,  est-elle  vénérienne  f  Le  mal  corn* 
snence  par  ces  douleurs  ostépcopes  qu'on  sait 
âtre  communes  dans  le  cas  de  syphilis,  et  donc 
l'intensité  a  pour  mesure  celle  de  rinflamina* 
tien  et  l'étendue  de  son  siège. 
.  Souvent  au  commenciement  de  la  maladie , 
et  même  lorsqu'elle  a  déjà  fait  des  progrès  ,'eii 
ne  peut  reconnaître  ni  à  la  vue,  ni.par  le  tou-» 

29.  '  *    a5 
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<^er I  Icb  poini8  sous  lesquels  s'élèvent  les  fâJfi«. 
gus.  Si  quelque  chose  Tes  indique  alors |! c'est 
pour  Tordinàire  une  tumeur  aplatie  qui  semblé 
être  de  nature  œdéfuateuse ,  ou  formée  de  pup» 
retenu  entre  les  tégumens  et  Tos  malade^  el; 
em  fichant  de  reconnaître  avec  précision  Té^ati 
<iç  ce  dernier. 

Souvent  aussi  l'os  ne  montre ^  alors  mêipe^ 
^ue  le  fungus  est  déjà  entièrement  formée  &^* 
cun  signe  de  perforation  ou  déjà  opérée,  om 
aeulement  imminente* 

JLa  table  interne,  est  tranformée  en  xuie  sorte* 
^^e  substance  réticulaire  p  et  of  Pre  une  espèce, 
particulière  de  carie  qui  se  distingue  de  celle' 
ae  la  table  externe*  ^ 

Quelle  que  soit  la  cause  du  funguSi  la  carie 
exerce  des  ravages  plus  étendus  à  la  table  in* 
terne  des'os  qu'à  celle  qui  est  extérieure'. 

La  perforation  de  Tes ,  qui  t)ai^s  la  suite 
ddnhera  issue  à  rexcroîssance  longueuse,  s*ac- 
complit  par  le  travail  de  la  carie  ou  par  les  dé- 
parts successifs  des  petits  f Vagmens.nécrosés. 

Le  mai  est  rarement  borné  à  un  seul  point 
du  crâne  :  on  trouve  le  plus  souvent  que  plu- 
sieurs os  de  cette  botte  sont  malades  en  même 
ifemps  ,  et  que  Taflection  sétend  même  à  quel-' 
ques  autres  qui  ne  sont  avec  eux  dans  aucun' 
rapport'iriimédiàt. 

Les  Inngtts  que  fait  naître  une  affection  pré- 
existante des  os,  ne  sNélèvent  pas  autant  au- 
dessus  de' la  duré*mërey  et  semblent,  quand 
Hs  ont  acquis  leur  entier  développement,  être- 

Elus  intimement  unis  à  la'  texture  de  cette  memb- 
rane. Cetœ  deVnière  disposition  paraît  dépen* 
drede  cç  q¥ie,dan»  ée  cas^,  la  lympherco'agu-' 
Mbie  sie;^'4pfiQChe  f  As  seulement  à  la  àmaifiGm 
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Ab  la  membrane^  mais  aussi  dans  les  inters* 
lîces  de  ses  fibres. 

Non^senlément  l'adhérence  d'an  fungmàla 
dnre^mère  est  alors  plus  profonde  y  mais  si  l'os 
Vient  à  être  percé ,  le  fnngus  8*échappant  à 
travers  cette  ouverture  s'attachera  plus  for* 
tement  à  son  pourtour  j  résultat  contraire  4 
ce  au^on  observe  dans  les  fungus  primitifs. 

Une  autre  circonstance  qui  sert  à  caractéri<^ 
séries  funsus  consécutifs^  est  celle  deleurnom-' 
bre  et  de  leur  dissémination  snr  beauconp  do 
points  très^distans  les  uns  des  autres. . 

On  trouve  alors  la  membrane  inégale  et 
comme  calleuse  non^seulement  an  voisintige 
des  fongosités  ,  mais  aussi  dans  des  pointe  où 
manquent  ces  excroissances. 

Nous  sommes  bien  loin  de  vouloir  établir 
que  toute  affection  des  os  du  crâne ,  quelle  que^ 
Soit  sa  cause ,  donne  nécessairement  lieu  à  des^ 
fuDgus  de  la  dure-mère  :  notre  expérience ,  e€ 
celle  des  meilleurs  observateurs ,  prou^veraient 
le  contraire* 

Mais  quand  un  fungus  est  le  produit  immé- 
diat d'une  cause  intetne,  les  altérationsqni  sur«^ 
viennent  à  l'os  sont  à  leur  tour  consécutives  f 
et  dépendent  de  Taffection  primordiale  de  la 
dure-mère  9  à  m'oins  que  la  cause  n'agisse  aussi 
sur  Tos  en  même  temps  que  sur  la  membrane. 
Dans  ce  cas^  l'histoire  de  la  maladie  se  rattache! 
aux  considérations  générales  de  ce  genre  d*ai« 
fêtions. 

XXIX.  Remarques  sur  le  made  de  perforad<m 

.  des  QS. 

Ce  phénomène  a  dû  beaucoup  occuper  la 

a6.. 
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curiira'se  ^tt^ntion  des  hommes  de  Tart.  En 
cfiet ,  il  n'est  pas  aisé  de  se  rendre  compte  da 

moyen  par  lequel  une  tumeur  molle  et  puU 

peuse  parvieut  a  détruire  une  résistance  aussi 
fiolide  <{ue  sont  les  os  du  crâne  ^  et  à  se  iaire 
jour  au-dehors. 

'  La  plupart  des  chirurgiens  attribuent  ce  ré*- 
aultat  à  Texistence  d'une  carie  j  et  la  surprise 
^ue  témoignent   plusieurs  d'entr'eux  qui  ont 
adopté  cette  idée  ,  de  ce  que  des  caries  aussi 
^temliieâ  n*altèrent  pas  la  couleur  des  os,  ne 
les  font  pas  devenir  noirs ,   et  sur-téut  de  ce 
i]ue  ces  perforations  accidentelles  ne  présen- 
tent rien  d'ulcéreux  en  aucun  point   ae  leur 
surface  9  cette  surprise ,  disons-nous ,  témoigne 
assez  quelle  incertitude  a  toujours  régné  dans 
l'opinion  qu'on  a  voulu  se  faire  sur  cet  objet. 
Louis  (i). croit  pouvoir  expliquer  fiacilement 
oe  phénomène  qui  n'a  pas  lieu  dans  une  carie 
kliopathique ,  en  disant  qu'ici   la  carie  n'est 
pas  la  maladie  principale  ,  et  que  l'os  n'est  pas 
îlétruit  par  faction  des  sucs  qui  y  abordent  ;; 
Biais  qu'il  existe ,  dans  ce  cas,  une  carie  acci- 
dentelle 1  que  la  destruction  de  Tos  est  opérée 
par  le  développçmciu  lent  de  la  tumeur;  peut* 
^tre  aussi  par  le  mouvement  de  pulsation  que 
le  cerveau  lui  communique ,  et  que  les  pointes 
osseuses  qui  existent  quelquefois  autour  de 
l'ouverture  sont  des  effets  de  la  violence  avec 
laquelle  la  tumeur  a  vaincu  l'obstacle  quiTem* 
péchait  de  s'échapper. 

Petit  (2)  croyait  que  les  altérations  queprë^ 


(i)  Mémoires  de  F  Académie  de  Chirurgie. 

^)  Traité  sur  les  Maladies  des  os ^  ttoi.  II|  ch.  XVh 
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Sentent  }es  os  du  crâne  dans  le  cas  de  fangns  , 
àont  une  transmutation  de  leur  substance  en 
tine  masse  charnue. 

Engeran  a  tâché  de  faire  servir  une  obser-^ 
vation  qu'il  rapporte ,  à  égayer  la  même  opU 
nion. 

Des  écrivains  estimés  ont  pris  ces  trous  fbr«^ 
mes  dana  les  os  y  pour  des  effets  de  l'usure  que 
produit  I  selon  eux  ^  la  pression  continaelle^ 
aes  i'ungus. 

La  source  de  suppositions  aussi  gratuites  se 
trouve  dans  le  défaut  d'attention  à  observer  la 
marche  de  la  maladie  :  dans  cette  opinion  er- 
ronée sur  les  causes  de  la  destruction  maladive 
des  os  I  qui  veut  que  toute  perte  de  substance 
^ui  a  lieu  dans  les  os  malades ,  soit  déterminée 
par  l'action corrosive  du  pus  et  des  humeurs  ^ 
dans  le  peu  de  soin  qu'on  a  pris  de  comparer 
des  phénoinènes  qui  ne  difi'èrent  pas  essentiéU 
lement;  dans  la  non-considération  des  ioia 
qui  régissent  la  nutrition  des  os  dans  Tétat 
malade. 

Les  médecins  qui  admettent  que  îa  perfora- 
tion des  os  est  opérée  par  Taction  d'une  carie  y 
récusent  le  témoignage  de  leurs  sens  pour 
prononcer  un  jugement  que  contredit  la  des« 
çription  de^*état  dans  lequel  ilis  disent  que  l'oa 
se  trouve  alors.  Ils  annoncent  une  propriété 
corrosive  des  sucs,  et  déclarent  en  mlhne 
temps  qu'ils  ont  trouvé  parfaitement  saines  et 
exemptes  de  tout  vestige  d^érosion^  la  dure- 
mère  et  les  parties  molles  qui  étaient  le  siège 
du  mat /ou  placées  dans  son  voisinage. 

L'expérience  apprend  qu^à  d'autres  partie» 
au  corps  j  d'autres  os  éprouvent  l'es  mêmes 
cbangemens  à  Toccasiou  des  tumeura  d'unaT 
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nature  bien  différente.  On  voit  auelqdef ots  Ie§ 
os  les  pins  compacts  creusés  profondément  par 
le  voisinage  d'une  de  ces  tumeurs  j  dans  cer-* 
saines  régions  ^  des  abcès  se  sont  fait  )Oi>r  à 
travers  les  os*  On  trouva  dans  le  pre»iier  cas 
la  paroi  de  lafosse,  et  da^ns  le  second ,  lès  bords 
de  Touverture  ^  lisses  et  arrondis* 

An  crâne  9  les  perforations  résultent  du  dé- 
rangement^ puis  delà  cessation  des  foncrîons 
nutritives  y  aans  Tos  qui  recouvre  le  fangus. 

Il  est  très-naturel  que  le  premier  eflet  de  la 
cause  oui  donne  lieu  à  résLcroissance ,  soit  d'aU 
térer  le  mode  d^action  des  vaisseaux  qui , 
partant  du  péricrâne  et  de  la  dure-mère  »  sont 
destinés  à  entretenir  la  vie  des  os. 

Dans  la  plupart  des  cas  où  la  production 
fongueuse  est  la  maladie  primitive  f  celte  in- 
Anence  de  ta  cause  parait  s^exercer  ,  dans  une 
grande  étendue ,  sur  les  vaisseaux  du  péricrâne* 

Il  est  encore  reconnu  ^  par  Texpérience , 
que  quand  la  dure-mère  éprouve  quelques  al- 
térations maladives  ,  des  altérations  analogues 
se  manifestent  successivement  au  péricrâne  ^^ 
et  vice  versa. 

Les  vaisseaux  chargés  de  porter  à  Tôs  les 
matériaux  de  sa  nutrition ,  cessent  à  mesure 
que  les  parties  sont  entreprises  y  de  remplir 
cette  importante  fonction  ^  tandis  que  celle  de 
Tabsorption  continue  à  s'exercer*  Cette  sous* 
traction  continuelle  d'éiéroens  qui  ne  sont  pas 
remplacés  ,  amène  inévitablement  le  ramollis- 
sement de  l^os^  et^  par  suite  ^  sa  perforation. 
Les  mouvemens  de  pulsation  de  la  tumeur  ne 
fcontribnent  à  former  l'ouverture  accidentelle 
qu*en  achevant  de  supprimer  la  nutrition  in« 
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complète  qui  s'exerçait  encore,  et  sar-tont  en 
/ictiyant  l'absorption  des  iymphatic^ues. 

Les  saillies  ,  les  pointes  osseuses  qui  se  re» 
marquent  souvent  d^ns  le  pourtour  de  Tou- 
verture  ^  doi^nt  être  attribuées  à  un  excès  de 
nutrition  produit  lui-même  par  Taclion  au^-* 
inentée  des  vaisseaux  dans  fa  crrconfèrence  dti 
|>oint  malade.  On  ne  doit^pas  mettre  ces  sortea 
•d'éminences  sur  le  coM^pte  d^une  viôiei^ce  exer- 
cée par  le  fungns  en  s'échappant  aurdehor»  du 
crâne.- 

.Quand  la  faogpisité  vient  à  la^s^ite  d'une  md- 

.ladie  prÂniitive  dç  Vos>  Ip  mal  s'annonce  par 

tous  les  ftignes  de,  la  carie  humide  ,  et  le  trou 

qui  se  fait  a  l'os  est . forp^é  p^r  la  auppurat^oa 

de  celui-ci» 

Ce  qui  se  passe  alors  diffère  entièrement  de 
la  marche  que  nous  venons  de  décrire  :  la  ma- 
ladie de  l'os  ie  déclare  pat  ttous  les  signes  qu'on 
sait  loi  'être  propre»  ;  ia  perforation  est  plus 
lente  à  s'opérer^  et  n'a  même  pas  tocrjoutt 


^  L'ottvtfMre  ne  ressemblé  pas  non  pi  m  à 
celle  i|u'én  Vdit  Mf  venir  quand  le  iungus  est 
-la  madadié  primordiale. 
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bVn  tokissemeitt  sxtraordixaire  st  dVke  abstk- 
ksnce  de  qvatae  mois  y  qvi  n  ont  pa9  empeche  viol 
yemme  grosse  d^amenba  a  tbr^e  vn  ehfant  biev 
jportamt; 

Lue  i  la  Société  Médicale  d'Emulation  de  Paris ,  far 
M.  Alard,  médecin-i-adjoîat  des  Maisons  Royales 
d'Ecouen  et  de  Saint-Denis ,  médecine-ordinaire  du 
quatrième  dispensaire  de  Paris  ^  membre  de  la 
Société. 

• 

L'histoire  d*nn  vomissement  chronique  f 
publiée  par  M.  le  docteur  Marc ,  et  iâisant 
partie  du  dernier  BuUetiip  de  la  Société  «  mia 
rappelé  un  fait  très-extrordmaire  que  fai  ea 
l'occasion  de  recueillir.  Il  s'agii  auaai  dana  ce 
que  fai  observé,  d'vn  vomissement V'#«quel 
1  épithètedechroniqueponrraitfort  biei»  çoove- 
xiir  :  mais  quoiqu'il  y  ait  dany  la  série  des  pké« 
jiomènes  qu'a  présentés  la  malade  dont  je  vaia 
entretenir  la  oociété ,  quelque  analogie  avec 
les  phénomènes  rapportés  par  M.  Marc  ,  on 
trouve  toutefois  dans  la  cause  qui  a  donné  liea 
à  cette  singulière  maladie,  dans  la  marche 
qu'elle  a  suivie ,  dans  la  circonstance  qui  paraît 
l'avoir  entretenue ,  et  dans  la  manière  dont 
elle  s'est  terminée ,  des  différences  qui  doivent 
éloigner  l'idée  d'un  entier  rapprochement.  Ce 
n'est  donc  pas  la  ressemblance  de  mon  obser* 


tatfoii  afeô  cell^  dé  M.  lie  dàcievnr  Marc ,  qài 
m'ëtigagé  à  la  donner  atijourd'hài  ':  jen^ai  d'tild* 
tre  but  que  d'ajotiteir  un  fait'  de  plus  à  l'hb- 
tôire  des  lésions  de  l'*^sl!oMac>  Je  désiré  sùi^ 
"tout  fixer  Ta ttentièh  des  praticiens  '  sur  deuK 
points  principaux  :  premièrement^  sur  les  res<- 
sotirces  incalculables  de  la  nature  en  faveur  de 
Tétai  de  grossesse  )  se'éondeoient ,  sur  cette 
propriété  manifestée  par  fois  dans  nos  organe^, 
*  de  devenir  momentanément  propres  à  des  fonc- 
tions nouvelles  bu  plutôt  accidentelles  ,  selon 
les  thodifications  de  la  sensibilité  de  leurs  par* 
ttes  constituantes,  modificaHiôns  rarement  ap*- 
préciables  pour  le  physiologiste  »  quoique  sou- 
vent rendues  sensibles  par  leurs  effets  aux 
yeux  du  pathologist^  attentif. 

La  femnie  Brissé/  demeurant  rue  Saint- 
Victor  ,  âgée  de  yingt-neuf  ans  9  robuste^ 
quoique  depniis  long-témps  épiieptique,  en- 
ceilfite  pour  la  8t±iéme  fois,  fut  irhprudemment 
atekftie  que  le  feu  tenait  de  prendre  (îhez  elle , 
et  qitfè  ses  etif ans  'étaient  dans  lé  plus  grand 
danger.  A  cette  iiouyelle,  frappée  comme  d'un 
coup  de  foudre^  elle  tombe  à  la  renverse, 
sans  connaissance!  saiis  poiils ,  sans  respira- 
tion apparente ,  les  faiembreÀ  roides  et  ta  figure 
d'an  rouge  violet.  Ayant  repris  ses  esprits  quel- 
ques heures  après*;'  elle  rendit  à  flots,  par  la 
bouche  et  par  le  hêz ,  un  sang  rouge  et  éctt- 
tneux.  On  Itû  pratiqua  trois  saignées  le  jour 
même  de  son  accident.  Le  lendemain  et  les 

Î*ours  suivans  ,  te  vomissement  continuant  avec 
a  même  intensité  ,'dti  revint  à  la  saignée ,  et 
Yùn  y  revint  tant,  que  dans  l'espace  de  di^ 

i'ours  on  saigna  v^ngt- trois  fois.  La  fiartblesse  de 
a  malade  ne  perméttanft  p^lus  'd'aveùr-recoun 


N 


à  ce  xppyea,^  oD,e8^Ta  d'applû|ttçr  im  yé$ic%- 

.toire  sur  lecjreox  oe  re&tomac  :  puis^(|srf^ 

.quet  jrpiu:^  apr^s^  cl^iuc  ai>tres  sur.le$  iamb^» 

Xe    caal  iaiaant    toajaoirs   dea  progrès  ^    pp 

/>bUDt  poijir  la  malade  un^  carte  de  dispep- 

jMÎret^  .  .      î 

A  cette  époque ,  je  la' vis  pour  la  preiBiéri» 

«foisr  Elle  était  d'une  extrême  faiblesse;,  elle 

^éprouvait  dans  la  région  de  l*estom^c  de$  don- 

Jeurs  très- vives  ,  que  le  n^oindre  toucher  aug* 

(ixieotait  >  et  qui  étaient  acço^^pagnées  d'un 

.battement  continuel   asae^  remarquable»   Le 

.côté  droit  de  la  .figure  était  rouge  ^  et  la  tempe 

.ainsi  quç  le  iront  au-dessos4e  i'c^il  »  étaient  ie 

^siège  d*uoe,  espèce  de  migraine  qui  allaii  eh 

croissant  depuis  six  heures  du:  soir  jusquea 

^ans'la  nuit^  et  donnaif^  de  Vi^itatipn  i;  de 

rinsom^ie  y  et  quelquefoi^/dmdélire»  UnTOaii^<> 

cernent  de  sang  ou  de  mati^r^  sanguinolentes 

javaitlicu  tous  les  matins.  1^996  la  journér^.  011 

j>ouyait  fai|-é  passer  qt^eiquQS  cu^UeréeSi4\aU- 

,niens  liqpidep  on- de  boj^son^  douces  ;  uxve  plus 

igrande  quantité  aurait  .été  rejetée»  Le  pouls 

était  trapqqil^  le  jour.^t  ^*éieyait  la  nuit,  h^ 

langue  était  nette.»,  et  ta  smf  ajssez  vive.  Il  n*y 

.avait  pas  de  gard^^^robe^  jC^^tft^  femme  pouvait 

.se  trouver  alors  au  ter^ye .  dç  deux  moi^  et 

rdemi.  De  forces  coliques  »  et,i!|9  écOuIeoieiH.  de 

sang  et  de,  ipucosités  par -le  ;Ti^ii>>faissîeiit 

craindre  une iausse*eou.che  plus  ou  sBoins  pro- 

,chaine.  '•  *  ». 

Un  tel  état  de  chpses  fit-  penser  »  d'un  côté  ^ 

Sue  par  suite  de  la  parversion  de  la  sensibilité^ 
e  Testomac^  les  icmctions  ^e  cet  ergem 
avaient  été  mamentanément  remplacée^  .par 
mn4&  exsu4A^(H^  .sang^moe  dont  le  produit  ét«U^ 
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cBaane  jour  rejeté  par  le  vQmis80meiit.(i)  j  et 
de  1  autre >  que  la  mabde  était  trop  aifaiblie 
pour  qu'on  pût  songer  ,à  Jui  administrer  un 


(i)Oa  est  sans  doute  fort  embarrassé  pour  readre 
raison  de  cet  état  particulier  de  la  sensibilité ,  et  les 
termes  dont  on  se  sert  doivent  nécessairement  être 
Tagues ,  fviupx'oD,  ne  sait  p^  du  tout  en  quoi  il  com*- 
skte.  Il  est  cependant  vrai  que  c'est  à  ce  phénomène 
«physiologique  qu'on  doit  attribuer  y  entr  autres  choses , 
la  fomatum  de  la;  maflifarant  accideiitelle  qui  obstme 
Jes  broQchesdam  le  caoup.  La  .membrane  muqueuse 
:de  cette  paitie  a  bien  éirideialiiieiit  dans  le  croup  im 
«ode  d*actîoii  Jtout  antve  que*  celui,  qui  produit  la 
inuoositédont«ilB  ^est  lubréâëe  dans,  letet  de  santé., 
ou  bicii  L'humisur  qpi  est  rejetée  dans  les  catatrhes^  et 
tfa^ontrame  si  difEévente  de  la  preaeiièrtf ,  au  moins. par 
ies  caraetàresteiLtëiseurs.  Au  reste  f  les  personnes  vciw 
aéea  dans  Paijiatemîe  patkcdogicpie  iuiTient  ^uW  se 
tromperait  fort  si  Ton  regardisii  la  iaesdlé  de  produire 
'CetteJymphe  pladttqHe  y  base  de  la  fiuisse  oMnubrone-^ 
ccmme  exclusivement  attachée  à  la  muqueuse  àm 
l)n>Dches»  D^gis  mille  circonstanoes  on  croit  roir  dans 
leasellesy  des  fragraens  4'intestins  qui  ne  sont  autre 
Ghoae  y  selon  toute  apparence ,  que  lea  débris  de  cea 
pseodo-^nemhraiies^  L'estomac  ]air*aiéme  ,  nlalgré  la 
présence  continuelle  des  jilîmena,  etTactivité  que  Jtfi 
^nne  la  digestion  y  n'est  pas  exempt  de  devenir  Tins^ 
Iramentet  le  sièfj/^àB  ees  produetioos  accidentelles, 
si  l'on  en  juge  d'après  l'obaervatîûii  suivante  ,  insérée 
dans  le  Journal  de  Médecine  y  tome  %i  ^  p«  ^65 ,  aon^e 
1764*  Un  soldat  Hongrois,  âgé  de  04  ^  a5  ans,  prit 
trois  grains  de  tartre  stibié^  par  l'ordonnance  d'un  qhi^ 


'384    S  <ï  c  1  i  r  i'  liisiCAis 

.      •  •  • 

traitement  d'un  certaine  activité»  £n  censé» 
-qnence  de  cette  idée ,  je  cra8  devoir  me  con- 
tenter de  donner  à  Tintérieur  des  opiacés  et 
des  mucilagineax ,  tandis  qu'à  l'extérieur  on 
appliquerait  des  caïmans  sur  la  région  épigas- 
trique ,  et  des  rubéHans  ^  ou  tout  autre  moyen 


•furgien-major.  Il  vomit  parmi  d  autres  matières ,  una 
espèce  de  croûte  limoneuse  d'une  consistance  Asses 
solide  9  et  dont  les  pièces  rajustées  représentent  asses 
exactement  le  £ond  de  Testomac*  Cette  croate  avait 
rdans  son  milieu  l'épaisseur  d'un  bon  travers  de  doigt, 
^t  allait  en  s'amincissant  jusques  vecs  les  bords.  La  faoa 
convexe  qui  avait  dà  élra  tournée  du  c4té  des  parois  da 
J'estooiac ,  était  d'un  vert  foncé  tvant  sur  le  noire  On  j 
yoyait  encore  les  empreintes  des  rugosités  de  la  tunique 
veloutée.  La  face  concave  était  d'une  couleur  gris  dt 
cendre  ,  et  moins  compacte  que  la  &ce  convexe.  Le 
malade  fut  rétabli  peu  de  temps  après  ce  vomissement 
'  Je  puis  ajouter  que  je  donue  préseutement  des  soim 
k  un  jeune  homme  qui  présente  cette  di^osition  biea 
marquée  dans,  larrière^bouche.  Tous  les  matins  il  en^ 
lève  avec  les  doigts  une  sortede  pellicule  jauuAtre  d'una 
ligne  ou  deux  d'épaisseur,  qui  se  détache  presque  toii 
d'une  pièce..  La  muqueuse  est  au-dessous  d'un  rougi 
Vif,  et  fait  éprouver  depuis  qu'elle  est  le  siège  de  ci 
travail  morbide^  URe  légère  sensation  douloureuse , sur- 
tout lorsque  le  malade  avale  la  salive.  Ici  nous  retroi^ 
vous  la  couleur  particulière  de  ces  pseudo^membraDes^ 
tandis  que  nous  avons  vu  celle  qtâ  est  sortie  de  l'esto* 
mac ,  altérée  par  le  mélfmge  de  la  bile ,  et  sans^  douti 
aussi  par  eeini  de  quelques  autres  parties  hétérogènel 
déposées  par  les  alimens« 
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aemUable ,  sur  les  membres  infërieurs.  Le  trai- 
tement établi  sur  cette  base  fut  modifié  de  di"» 
verses  manières  ,  soit  par  moi,  soit  par  M.  le: 
docteur  Chauvau.,  agent  du  dispensaire,  que  jor 
priai  de  meremplacerde  temps  en.temps  auprès 
decetcemaiade.Nous  n'obtînmes  pasd'abordun^ 
grand  soulagement  :  les  bains  en  procurèrent, 
plus  que  touteautre  chose.  Le  calme  fut.mâme 
si  grand,  que  la  malade  se  croyant  près  de  sa, 
guérison  ,  voulut  aller  achever  de  se  rétablir 
dans  son  pays  natal ,  éloigné  de  Paris  de  60. 
lieues.  Elle  fût  peu  incommodée  du  voyage , 
quoique  lait  tantôt  à  pied  ^  tantôt  en  charrette» 
Mais  bientôt  ^près  son  arrivée,   les  vomisse-*; 
BieDfli  devinrent  plus  fréquens  et  plus  doulou* 
reux  :  des  spasmes  du  pharynx  empéchaientr 
presque  entièrement  la  déglutition ,  et  repous*. 
ftaient  les  solides  et  les  liquides  avant  qu'ite 
pénétrassent  da^s  Testomac.  Ces  divers  efXbrtu 
donnaient  lieu, à  des  angoisses  intolérables  vers 
l'épigastre.  Un  tel  redoublement  de  souffran*. 
ses  lui  fit  reprendre  en  toute  hâte  le  chemia 
le  Parrs. 

•  Après  avoir  fait  vingt  lieues ,  la  malade  vo« 
nit  une  si  grande  quantité  de  sang,  qu'elle 
!at  forcée  d'implorer  du  secours  dans  le  village 
)e  plus  voisin.  Une  forte  saignée  du  pied  n'ar- 
ma pas  ThémOrragie.  Alors,  s'il  faut  en  croire 
lette  femme  et  les  parens  qui  la  conduisaient^ 
NET  la  mit  dans  un  bain  de  vinaigre , .  et  les 
symptômes  disparurent  comme  par  enchante- 
Dent. Quelques  jours  après  ils  se  renou voilèrent 
»t  s'aggravèrent  de  telle  sorte ,  qu'à  l'arrivée 
le  cette  infortunée  les  vomis»semens  étaient 
^aucoup  plus  multipliés  qu'avant  son  (Répart., 
i-^es  douleurs  d'estomac  étaient  déchiraniiltes^  et 
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rifisoïkii^i^  icdtitmuèlle.  Une  simple  cuflEerée  de 
Uqaide  ne  pouvait  être  avalée  ^  ou  se  trouTait 
répétée  sur-te^thaoh^pVEtifin^  le  looindre  mou* 
Yement  amenait  une  syncope. 

Cependant  V  la  tnfliade  rendait  tons  les  jODrSi 
en  deux  o«i  troiâ  Tomissemens ,  de  quatre  à  six 
livres  de  miatièreS'  tantôt  rougeàtres  et  claires  y 
tantôt  j  et  le  plus  souvent^  épaisses  et  filap tes |t 
de  couleur  gns^verdfttre  y  veiné  de  rouge4>nin. 
L'estomac  semblait  être  devenu  J'm^ane  sécré- 
teur de  ce»e  énorme  quantité  de  mucosités/ 
La  constipation  était  opiniâtre;  à  peine  obte-^ 
liai t-on  par  des  lavctnens  réitérés  uAe  petite  seMe 
tous  les  trente  ou  quarante  jours. 

Dans  le  coUrant  du  septième  moiS|  Pinfiltra^ 
tibndes  memix*esseWanilesta.  La  leucophieg^ 
matie  devint  en  ^eu  de  temps  si  considérable , 
que  la  malade  ne  pouvant  se  tenir  ^  ni  cou* 
mée  y  parce  qd^elle  suffoquait ,  ni  assise ^  parce 
que  l'énorme  grosseur  de  son  ventre  et  de  ses 
cuisses  l'en  empêchait,  se  trouva  forcée  de 
Mster  pr€fêquecor^tîmiellementdeboiit  appuyée 
contre  un  mur.  Malgré  ce  déplorable  état ^  W 
podls  n'éprouvait  pas  d'altération  considéra- 
nie;  il  faiblissait,  mais  lentement,  et  laisaatc 
espérer  de  grandes  ressources.  D'après  cette 
observation 9  et  parfaitement*  instruit  d^KU« 
leurs  par  divers  autres  -exemples  de  i'éton- 
nant  pouvoir  que  développe  la  nature  durant 
la  grossesse  y  j*osai  rassurer^  le  mari ,  et  hri 
prédire  qu'un  heureux  accouchement  ternie 
nerait  les  longues  souffrances  de  sa  malheu- 
reuse fc*mhie.  Bour  soutenir  les  fonces  jusqu'au 
terme  désiré  ,  je  fis  donner  des  lavemens  nouY- 
rissans  ;  mais  au  bout  de  quinze  jours  il  fallut 
y  renoiucer;  parce  qu'ils  furent  repoussés  aussi^ 


tài  que  pris  par  une  sorte  de  manrément  con« 
vnte'ri.dea  ioreatiss.  La  malade  se  troava  donc 
abAndonnëe  à  la  tiatoreé  Parvenue  à  la  fin  dW 
neuvième  moîs^  .en  ayant  passé  quatre  sans' 
araler  fine  cuillerée  de  liquido  et  sans  avoir: 
rien  pris  de  solide  (i),  cette  fomme  mit  au* 
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'  (i)  Il  faut  rappeler  ici  qa^on  lui  a  donné  de  plus  une' 
quinzaine  dh  lavemeos  de   bouillon,   presqu'aussit&t 
rëbdus  que  reçus.  Au  reste  y  les  observateurs  citent  un 
grand  nombre  d^abstinencès  plus  ou  moins  longues* 
{f^ojez  Transactions  philosophiques ,  1678  ;  Ephémé-. 
rides  des  Ciirieux  de  la  Nature,  décur.  1 ,  année  5|i 
qbserv^  173  j  f^ander-^IViel^  tom.  a  >  pag,  i3o ,  etc.  ), 
Si,,  dans  le  nombre,  il  y  en  a  d'éridemment  fausse»  et 
d^  qop^ouvées,  il  en  est  aussi  qu'il  n  est  guère  possible: 
de  révoquer  en  doute.  De  ce  nombre  est  celle  que  ie^ 
£père  Càlixte  Gauihier,  iprc^sseur  d'anatomie ,  donna 
d^iisle  Journal  de  Médecine,  année  1762,  tome  17;' 
il  j  est  question  d'un  enfant  de  treize  ans  et  trois  mois ,  * 
qui  vivait  depuis  deux  an»  et  demi  sans  boire  ni  manger» 
Four  s'assurer  s'il  iiy  avait  aucune  supercherie  de  la' 
part  du  malade,  le  frère  Gauthier  le  mie  dans  une' 
chambre  ou  il  fe  garda  quinze  jours ,  sans  le  quitter  un 
instant.  Il  visita  ses  poches ,  ses  habits,  son  lit ,  ainsi  que 
la~ehambre  où  il  couchait  avec  lui,  et  n'aperçut  aucun  " 
i^iment  ni  solide/  ni  liquidé.  Il  eut,  de  pliis,  an  toin 
tput  particulier  de  tenir  la  porte  exactement  fermée 
tontes  les  nuits. 

Si  je  n'ai  pas  pris  des  précautions  comme  le  frère> 
Gauthier^  c'-est  que  je  nai  pas  eu  lieu  d'avoir  les 
n^éines  $K>upçons.  En  effet ,  je  ne  manquais  jamais  cha- 
^^.  ifiis  qj^e  je  visit^iis  la  malade ,  de  lui  présenter  une. 
cuillerée  de  liquide ,  et  .}!éltt6*téaioin  des  iioQois&emens. 
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mande,  après  des^  douleurs*  modérées ^  mi.en^' 
faut  mâle  ^très-fort  ettràs-l>ieB  portant.  L'ins^-' 
tant  d'après  tout  rentl-a  dans  Tordre  ;  l'aécott^' 
chée  put  prendre  et  retenir  ub  bouillon  coupé  ^• 
puis  un  bouillon  ordinaire,  et  suivre,  en  un 
HiQt ,  le  régime  d'usage  en  pareil  cas* 

Quinze  jours  après  elle  était  entièrement  ré-, 
tablie ,  mangeait  comme  avant  son  accident ,  et 
lie  ressentait  plus  que  de  la  faiblesse. 

Les  fréquentes  attaques  d'épilepsie  qui  ren-, 
daient  ordinairement  les  grossesses  de  cette 
femme  très-orageuses,  ne  se  sont  pas  moa- 
trées  dans  celle-ci.  Ce  fait  est  digne  de  reuiar* 
que,  puisqu'on  les  voyait  avant  se  multiplier 
en  raison  directe  de  l'état  avancé  de  la  gros- 
sesse, à  tel  point,  que  dans  les  dernières  se- 
maines il  y  avait  une,  et  quelquefois  deux  atta- 
ques par  jour. 

.  J'ai .  appris  que  cette  infortunée   était  en- 
core devenue  enceinte  pour  la  septième  fois^ 
et   quielle  avait    éprouvé,   pour  la  seconde 
lois,  les  accidens  que  je  viens  de  décrire,  mais. 
à  un  moindre  degré.   Je  n'ai  pu  savoir  si  ell^' 
était  heureusement  accouchée. 

On  ne  peut  douter  que  l'état  de  grossesse 
dans  lequel  se  trouvait  la  malade,  n*ait  puis- 
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soudains  qui  résultaient  de  rinti-oduction  de  ce  liquide 
dans  l'estomac ,  et  quelquefois  même  seulement  dans 
l'œsophage,  car  il  n'avait  pas  toujours  le  temps  de  péné- 
trer plus  avant.  Je  voyais  facilement  par  fétat  violent 
où  se  trouvait  cette  malheureuse  femme  chaque  fois  - 
qu'on  répétait  devant  moi  cette  doulouœuse  tentative  , 
que  sa  déclaration  n'était  que  trop  véritable  sur  oe  qui 
liVttit  lieu  pendant  mon  abs^ooe.  •    /      . 


ff 
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samment  contribtié  â  modifier  l^e  accideiis  que 
noua  venons  de  décrira*  Toutefois  ^  les  yoniis^ 
semèns  doM  il  s'agit  ici  n'oitt  aucune  re^filem«  ' 
blanceavec  les  ▼omi^setnens.sy  mpatfalquestpft^il 
B*e8t  pas  rare  de  voir  artivetr  ^  tantôt  av*  co»* 
xnencement ,  tantôt,  et  plus  rai^e.ineutf  à  ia£a 
de  la  grossesse*  Ces  derniers  ne  présentent  qiie 
le  caractère  nerveux ,  et  ne  font  ^rejeter  .qii# 
les  alimens ,  ou  la  petite  quantité  de  mucost^ 
tés  qui  doit  naturellement  se  trouver  dans  "un 
estomac  sain  d'ailleurs.  S'il  ar;:ive  à  quelques 
femmes  pléthoriques  de  vomir  du  sang  apnée 
la  suppression  de  la  première  ou  .de  la  seconde 
menstruation  y  ce  vomissement  ne  les  fatiguo 
>as  beaucoup ,  et  ^e  dissipe  en  généiçal  après 
e  quatrième  mois,  comme  robsefvd^^t^^ 
mann  ,  et  comme  X»otichiu$  en  cite  un  exeitt<» 
pie  (lib.  V,  obs.  7,  pag.  44^)  f  ati  lieu.qua 
dans   la  femme  Brissé  les   vomissemens  ont 
toujours  élé  accompagnés  d'une  douleur  vivo 
et  d'une   pulsation  mauiieste  dans  la  région 
épigastrique.  Ils  ont,  de  plus,  constamment 
entraîné  une  énorme  quantité  de  sang,  et  par 
suite  ,  d'humeurs  d'une  nature  toute  particu-r 
lière ,  sana  jamais  cesser  jusqu'au  terme  de 
l'accouchement ,  si  ce   n'est   quelques  joura 
dans  l'espace  de  six  mois*  > 

Mais  ce  qui  rend  sur-tout  cette  observation 
remarquable,  c^est  que  Tinfoitunéequien  fait 
le  sujet  ait  pu  fournir  en  même  temps,  et  à  sa 
propre  nutrition  ,  et  à  celle  de  son  enfant ,  et 
a  l'exhalation  sanguine ,  ainsi  qu'à  la  sécrétion 
TÎcieuse  dont  elle  rejetait  chaque  jour  le  pro-* 
duit,  sans  prendre  de  nourriture  pendant 
quatre  mois ,  et  après  avoir  été  exténuée  par 
TÎngt-quatre;  saignées.  La  réunion  dé  ces  diver- 
29.  2^ 
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«eâ/ circonstuttiDes  rend  ce  fart  extraordinaire 
peutH&tre  unique  dans  les  ikstés  de  Part|-  ôaf 
ti'«illeurs  I08  phénomènes  isolés  qne  présento 
cette  maladie  y  nersoîit  pas  tôut-à-fait  nouveausfc 
|K>itr  les  médecins  :  roéinatémése  n'est  certeâ 
pas  rare.  Je  regarderais,  même  comime  inutile 
d'en  produire  le  moindre  exemple  y  si  je  n'eii 
trouvais  un  qui  me  paraît  oiFHr  quelque  chose 
d'analogue  à  ce  que  Je  viens  dé  présenter.  Une 
femme  s'étant  échauffée  pendaht  lé!s  travau^ 
de  la  moisson  ,  pressée  de  la  soif  ^  but  abonr 
dkmment  d*QB  cidre  nouveau  très*vert.  Deu!t 
heures  après-)  elle  fut  saisie  de  violentes  coH* 
ques  d'estomac  qui  se  teraiinérent  par  un  co-î- 
pieux  vomissement  40  sang.  Dès  ce  moment  ^ 
»1  lui  fut  impossible  de  soutenir  la  moindre 
nourriture  *;  le  lait  seul  était  gardé  deux  heu- 
W€^'y  après  cj^ùi  M  «était  rendu  caillé.  Cette 
femme  n'allait  plus  à  la  garde-robe  depuis  sotl 
premier  accident.  Au  bout  d*un  an /elle  essuya 
une  grande  maladie  )  et  une  seconde  quelque 
temps  après.  Toutes  les  deux  fois'îi  ne  lui  fat 
piqs  possible  de  supporter  le  lait ,  et  elle  gar- 
dait au  contraire  très-bien  les  bouillons  et  le 
cidre  :  les  garde-robes  se  rétablirent  alors.  Le 
vomissement  ' 4^1  bouillon  et  du  cidre  fut  à 
chaque  fois  le  signe  de  la  convalescence. 
M.  Marteau  de  Gmnvilliers,  qui  a  donné  cette 
observation  dans^  le  tome  i3  du  Journal  de 
Médecine,  pag.  ^26,  assure  que  'cette  femme 
^écut  dans  cet  état  environ  vingt-neuf  ans.  Oa 
voit  ici,  comme  chez  la  femme  B  risse  j  une 
«berratîon  de  la  sensibilité  de  l'estomac  pro- 
duire d'abord  une  exhalation  sanguine ,  et  re- 
'  J^usser  ensuite  toute  espèce  d'an'ment  ;  on  y* 
voit  %ine  femme  «outeiiir  vi^gt-neuf  ans  ua 


n'  £  M  u  L  ▲  T  I  o  v;  391 

défaut  presque  absolq  de  nourriture  ^  et>  ce 
qui  paraît  ajouter  encore  à  Tanalogie  ^  ou  voit 
nue  affection  générale  de  l'économie  rappeler 
l'estomac  au  ton  naturel  ^  si  je  puis  m'exprimer 
ainsi ,  comme  racco.ucbement  a  rétabli ,  d'une 
manière  à  la  vérité  plus  permanente ,  la  sensi*-* 
biiité  naturelle  de  celui  de  notre  malade. 

Maintenant  si  nous  poussons  plus  loin  Tana- 
Jysé  des    symptômes   que    cette  dernière  a 
éprouvés ,  nous  voyons  une  douleur  vive  et 
une  pujsation  manifeste  dans  l'épigastre ,  non-* 
feulement  coïticider  avec  le  vomissement  ^  mais 
mêm^  se  maintenir  dans  les  intervalles.  Rien 
^ns  (loute  ne  favorise  plus  l'idée  d'un  travail 
insolite  dans  cette  partie ,  que  la  permanence 
(le  ces  deux  symptômes  réunis.  On  les  a  rare- 
ment observés  de  la  sorte.  Je  trouve  pourtant . 
que  Magnani,  chirurgien  de  Rome,  a  fait 
mention  de  quelque  chose  de  semblable  dan9 
le  Journal  littéraire  de  Nazari,  année  i668.  Il 
rapporte  qu'un  homme  fut  attaqué  d'une  car** 
fiialgie  tellement  douloureuse ,  qu'il  survint  de 
fréquens  vomissemens,  et  que  le  malade  était 
obligé  de  marcher  en    double.   Bientôt   cet 
homme  ne  put  plus  ni  garder  de  nourriture  9 
pi  prendre  de  sommeil.    Il  éprouvait  dans  la 
région  de  Tesiomac  des  pulsations  si  violentes ^ 
qu'elles  spulevaient  une  aèsiette,  ou  même  un 
corps  plus  lourd  ^  lorsqu'on  le  posait  sur  ceue 
partie. 

Quant  aux  matières  visqueuses  et  tenacea 
rejetées  en  si  grande  quantité  par  la  femme 
JBrissé j  plusieurs  Auteurs  parlent  de  sembla* 
blés  vomissemens.  Je  me  contenterai  de  consi- 
gner ici  l'histoire  de  deUx  de  ces  faits  ^  tous 
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êeax,  très-remarquables;  l'un  [Mar  Tissuc  ^  quZ 
iat  singulidreinent  faneste;  Taotre  y  au  Con- 
traire ,  par  le  peu  d'altération  que  ôet  accident, 
apportait  à  la  santé  générale.  Le  premier  re- 
garde/ un  jeune  homme  vigoureux  qui>  par 
auite  d*un  excès  de  table  et  d*une  débauche  de 
bierre,  éprouva  des  lassitudes ,  du  dégoût ,  des 
hoquets ,  des  douleurs  d'estomac  ,  puis  enfiii 
4es  vomissemens  fréquens  d'une  matière  noirâ* 
tre  mêlée  d'une  pituite  blanche  et  visqueuse. 
Il  en  rendit  en  trois  jours  plus  de  quarante 
livres.  Le  soir  du  troisième  jour,  pendant  qu'il 
en  rejetait  encore  une  grande  quantité  ^  il  fut 
suffoqué  par  l'abondance  dé  ces  humeurs  épais- 
ses comme  de  la  poix.  (Ephém.  Cur.  Nat.  ^ 
déc.  2 ,  ann.  ô ,  obs.  193.  )  Je  puise  le  second 
exemple  dans  ^i^/ir/ci/5  a6  Heers  ^Ohs.  Méd.  ^ 
p.  aSi.  Ce  médecin  connaissait  une  dame  su* 
jette  à  vomir  tous  les  matins  y  à*peu*près  deux 
livres  d'une  matière  tantôt  noire  et  agaçant  les 
dents ,  tantôt  très-jaune  et  d'une  amertume  in- 
tolérable ^  tantôt  d'un  vert  foncé  et  d'une 
mauvaise  odeur ,  tantôt  enfin  très*blanche  et 
écumeuse.  Du  reste,  elle  se  portait  bien. 

Il  serait  facile  de  multiplier  les  citations: 
Schenkius  ,  Rivière  ,  et  quelques  autres  ob- 
servateurs,  rapportent  des  exemples  de  vomis- 
semens extraordinaires  ,  soit  par  une  durée 
{>lus  ou  moins  grande  y  soit  par  la  nature  y  ou 
a  quantité  des  matières  rejetées  :  mais  la  plu* 
part  de  ces  vomissemens  se  sont  teiteinés  d'une 
manière  funeste  ;  et  lorsque  l'autopsie  cadavé- 
rique a  été  pratiquée  pour  en  découvrir  les 
causes  ,  on  a  toujours  trouvé  des  maladies  or- 
ganiques dans  le   tube  alimentaire  ou  Tépi* 


]^oon* .  Une  semblable  terminaisoB  repousse 
toute  similitude  entre  ce^  faits  ^  et  celui  dont 
je  viens  de  tracer  l'iiistoire»  Je  ne  connais 
quE^un  exemple  de  guérison  cité  par  Rivière  > 
encore  paraît-il  plus  se  rapporter  à  l'espèce  de 
vomissement  dont  parle  fVicA/nanh  >  dans  sea 
Idées  sur  le  diagnostic  ^  qu'à  celui  que  je  viens 
de  décrire.  Un  paysan  vomissait  presque  toua 
les  jours^  vingty  vingt «çisq,  trente  livres  d'une 
matière  virescente  ;  il  fut  guéri  par  Tusage  des 
çhaiybés  (i).  Voilà  les  seuls  détails  que  donne 
ce  médecio^  sur  une  maladie  d'un  aussi  grand 
intérêt.  C^est  ainsi  qu'une  partie  de  ces  illustrea 
praticiens  des  derniers  siècles ,  nous  laissent 
devioer  la  nature  piutôt  que  cle  la  dévoiler  à 
nos  yeux. 

En  voyant  ce  qu'oa^  aurait  pu  £itre  pour 
Tious  9  fugcons  de  notre  devoir  envers  nos  suc* 
cessenrs  ,  dans  l'art  si  difficile  de  l'expérience  ^ 
çt  ne  laissons  échapper  aucun  fait  intéressant 
sans  en  prendre  note  à  leur  avantage»      ' 


NOTICE    BIOGRAPHIQUE. 

La  Société  Médicale  d'Emulation  vient  de 
perdre  un  de  ses  membres  distingués ,  dans  la 
personne  de  M.  le  docteur  Louis ,  son  secré* 
taire  particulier. 

jântoine  -  Jeatt  -  Baptiste  Louis  naquit  à 
Verdun  ,  département  de  la  Meuse ,  le  7.2  août 
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1776  p  d'ulie  iatnille  réçommandable  daiis  le 
commerce.  Après  ses  prem îèf es  évades  >  faites 
avec  succès  au  Collège  de  Verdun, il  ste  rehdît 
à  Cbâloiis-sur-Marne ,  ^our  y  étudier  la  chi- 
rurgie sous  la  direction  d'un  parent  chirugien 
en  chef  de  Thôpital  militaire  de  cette  yille. 

Sa  bonne  conduite  et  ses  rapides  progrès  lui 
méritèrent  une  commission  dé  chirni^ien  de 
troisième  classe ,  attaché  à  ^hôpital  militaire» 
Il  passa  de  ce  poste  à  ceîuî  de  chirurgien  mili- 
taire à  Tarmée  du  Nord ,  et  fut  attaché  à  la  di« 
vision  du  général  Kichepanse ,  qui  Thonora  de 
son  estime  et  de  sa  (Confiance  :  il  servait  alors 
sous  les  ordres  de  M,  le  professeur  Percy.  Cet 
illustre  maître  5  au'il  suffît  de  nommer  pour 
rappeler  le  modèle  des  chirurgiens  d'armée  y 
distingua  notre  )euné  collègue ,  et  lui  donna 
des  marques  de  sa  bienveillance  :  aussi  Louis  i 
retiré  de  l'armée ,  après  le  cours  de  ses  études ,' 
n'oublia  ni  sa  protection ,  nt  ses  bienfaits  ;  il 
dédia  à  M.  Percy  sa  Dissertation  inaugurales- 
Cette  dédicace  9  pleine  de  simplicité  j  atteste 
la  rive  reconnaissance  de  Téléve  distingué  pour 
son  illustre  maître.  £lle  a  pour  titre  :  Disser- 
tation sur*la  Hernie  inguinal^,: J&ién  'qiie  sa 
date  (  24  ventôse  an  1 1  )  ait  privé  l'Auteur  de 
connaître  plusieurs  faits  découverts  ou  éclai- 
rés par  le  célèbre  Scarpa,  eWe  n'en  contient 
pas  moins  la  théorie  la  plus  éclairée ,  et* en 
particulier  des  recherches  savantes  sur  l'étrah- 
'  fitement  et  ses  différences  ,  et  sur  le  tempi  où 
l'on  doit  pratiquer  l'opération. 

Les  autres  travaux  de  notre  estimable  col* 
lègue  f  sont  xxvL  Mémoire  sur  les  ruptures  mus^ 
culaires ,  lu  dans  le  sein  de  la  Société  ;  et  un 


Travail  sur  les  embaumemens,  aac^uel  il  xi*a 
pu  mettre  la  dernière  mai»» 

La  Cour  Impériale  choisit  notre  collègtie^ 
poi^r  tin  d|9$  chirurgiejis  qni  devaient  lui  etre^ 
attachés.  Arrêté  par  une  mort  précoce  (  le  29 
anril  1814)9  ^^^^  ^^^  carrière  qu'il  eât  par« 
courue  avec  honneur  ^  il  a  fait  peu  pour  la 
science  et  beaucoup  pour  l'humanité  t  méde- 
cin du  Comité  de  bienfieiisance  de  son  arron- 
dissement municipal ,  il  a  souvent  aidé  de  sa 
bourse  le  papvre  qu'U  soulageait  par  ses  con- 
seils y  et  sa  mémoire  est  bénie  par  lui ,  comme 
sjle  est  chère  à  sa  iamiUe  et  à  ses  ami^  ^  dont 
les  regrets  touchj^ns  spnt  si  bien^  exprimés  dan& 
cette  courte  >  maifi^  véridique  épitaphe,  due 
à  l'amitié  d'un  célèbre  processeur  dç  poésie 
latine  : 

Ant.  JoràD.  Bapt.  "Loxjis 


Cui  modeste  mgdesmm  ïmne^  lapident 
Grqnd^  desiderii  monumentuin^^' 
Pater, et  sorojres exstruxet^ 
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NOUVELLES   LITTÉRAIRES. 


I N  S  TR  U  C  T I O  N 

SUR  LB  TYPHUS  9  FIETRE  DES  CAMPS  ^   FlEYIiE    DES  hApi- 

TAXrX^  FIEVRE  DBS  PRISONS} 

Publiée  par  ordre  de  Son  Excellence  le  Minisire 

de  V Intérieur  (i).' 

Au  commencement  de  Tannée  j  lorsque  le  typhus  se 
manifesta  dans  plusieurs  provinces  orientales  et  septen- 
trionales de  la  France  y  où  il  aioimoië  tant  de  victimes^ 
plusielirs  médecins  de  Paris ,  désignés  par  la  Faculté  de 
Médecine ,  furent  envoyés  dans  les  diverses  contrées 
où  la  maladie  régnait  avec  le  plus  de  force.  De  retour 
dans  la  capitale ,  ils  se  sont  empressés  de  faire  connaître 
le  résultat  de  leurs  observations ,  et  de  oelles  des  méde- 
cins français  et  allemands ,  avec  lesquek  ils  ont  eu  des 
relations  dans  les  Ueux  envahis  par  Tépidémie.  Ce  sont 
les  faits  recueillis  par  ces  observateurs ,  qui  ont  servi  de 
base  à  Tinstruction  dont  nous  nous  occupons.  Cette  ins- 
truction, est -il  dit  y  a  été  rédigée  principalement 
d'après  les  rapports  de  MM.  Petit,  membre  du  con- 
seil de  salubrité ,  et  Fouquier,  médecin  de  lli6pital  de 
la  Charité ,  d'après  l'instruction  publiée  à  Coblentz^  par 
M.  JVegeler,  et  d  après  celle  du  Comité  de  salubrité 
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3e  Mayence.  Mais  nous  deyons  ajouter  qu'elle  est  due 
en  grande  partie  aux  soins  de  M«  )e  professeur  Leroux; 
qui  a  été  Tinstigateur  éclairé  des  mesures  de  salubrité 
prises  dans  cette  circonstance ,  et  qui  ne  cesse  de  mani- 
fester son  zèle  et  sa  sollicitude  paternelle  dans  toutes 
les  circonstances  qui  réclament  le  courage ,  le  dévoue* 
ment  des  hommes  de  Tart^  et  les  secours  de  la  méde*^ 
cine* 

Quoique  le  but  principal  de  cet  écrit  soit  d'éclairer 
les  magistrats  et  les  personnes  de  toutes  les  classes  qui  ^ 
par  état ,  par  devoir,  p^  religion  ou  par  philanthropie , 
sont  appelées  à  donner  des  secours  aux  malades, sur  les 
caractères  propres  à  faire  reconnaître  le  tjphus;  sur 
les  moyens  de  le  prévenir  ^  d*en  arrêter  la  contagion, 
erd'administrer  des  secours  convenables  aux  individus 
qui  en  sont  affectés.  Les  symptômes  y  la  marche  et  le 
caractère  paiticulier  de  cette  maladie  telle  qu'elle  s'est 
manifestée  dans  les  contrées  voisines  du  Rhin ,  j  sont 
exposés  avec  un  tel  soin ,  que  la  lecture  en  sera  fort 
utile  aux  médecins  qui  désireraient  connaître  le  genre 
de  cette  épidémie  ;  et,  sous  ce  rapport ,  nous  pensons 
qu'il  est  convenable  d'en  donner  un  extrait  analytique. 

n  nous  suffira  de  suivre  la  distribution  méthodique 
des  matières  dont  cet  écrit  se  compose,  pour  en  don- 
ner une  idée  exacte. 

Sous  le  titre  de  naissance  du  tjrphus,  on  examine 
d'abord  les  principales  circonstances  dont  la  réunion 
peut  donner  naissance  à  cette  maladie ,  et  il  résulte 
de  cet  examen  un  fait  qui  j  quoique  parfaitement  cônna 
des  médecins ,  n'est  pas  assez  et  ne  saurait  être  trop 
répandu  dans  la  société  :  c'est  qiie  toutes  les  influences 
débilitantes ,  soit  physiques ,  soit  morales ,  maïs ,  par 
dessus  tout  ^  la  réunion  d'un  grand  nombre  d'individus 
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sains  iou  maUdes  tlan»  des.  espaces  trop  iWrmtHp  sont-  (ef 
clauses  qm  doxment  naissance  au  tjphus.  •  .     .  •  ^ 

La  contagion  et  la  propagation  de  .cette  ^èn^j^ 
examinées  ensuite  laidement,  donnent  entr autres 
résultats  incontestables |  ees  deux  vérités^  savoir^ 
1.^  qu'un  individu  peut  avoir  contracté  le  germe  dil 
typhus  y  et  le  communiquer  k  d'autres  personnes  avant 
que  la  maladie  se  soit  manifestée  chez  lui^  quelquefois 
même  .  sans  être  Ipi-méme  jamais  affecté  de  li^  mala- 
die. 2.^  Que  le  typhus  qui ,  dans  beaucoup  de  éas,  p'eu^ 
naître  spontanément ,  se  comoiunique  ensuite^  i.^  par 
le  contact  immédiat  des  individus  qui  en  sont  atteints  ^ 
2.^  par  le  contact  de  tout  ce  qni  a  été  ai  l'usage  des  ma-^ 
lades  ;  3.^  en  respirant  quelquefois ,  pendant  un  temp^ 
très-^ourt ,  Tair  vicié  par  les  émanations  de  ceux  ^Ut 
en  sont  atteints. 

Le  typhus ,  tel  qu'il  a  été  observé  dans  l'épidémie  en 
question  y  a  suit  en  général  une  marche  réguUère.  Il 
peut  faire  explosion  tout-à-coup  ,  mais  le  plus  souveni 
il  est  annoncé  par  des  symptômes  précurseurs.  L'hu- 
meur morale  change ,  l'appétit  diminue  ,  le  visage  perd 
de  sa  vivacité ,  le  sommeil  est  interrompu  ,  il  y  a  dek 
rêvasseries  pendant  la  nuit  ;  on  éprouve  un  sentiment 
de  gêne^  une  sensation  désagréable  vers  lestomac ,  une 
sorte  de  pesapteor  le  long  de  l'épine  dorsale^  des  dou« 
leurs  lombaires.  » 

Son  învasi(Mi  est  manifestée  par  des  frissons  sou- 
Tent  vagues  y  accompagnés  de  chaleurs  intercurrenr 
tes;  la  soif  survient  avec  une  lassitude  considérable^ 
une  douleur  de  tête  plus  ou  moins  forte  :  il  y  a  sour 
retit  des  tiraillemens  dans  les  mollets ,  une  indammar 
tion  catarrlude  plus  ou  moins  prononcée  de  la  con  jonc^ 
tive^  de  la  bouche,  du  larynx^  de  la  trachée ,  des  bron-r 
dàôi^  de  l'ûitdstiii  J  quelquefois  même  de  la  dysuiie  .^ 


k  duleûr  est  forte  et  un  peii  léché';  3  y  a  âésir'âes 
boissoiis  acides,  dégoût ,  âmerunnë  de  la  bouche ,  yô-i 
Biituritions ,  peii  de  trouble  dans  les  sens  ;  des  yerâ-' 
ges  ,  des  éblouisseolens ,  de  k  pesanteur  de  tète  oa* 
une  douleur  ârontale  int^nie ,  de  la  gène  dans  la  respw 
ration.  Vers  le  quatrième  four ,  il  survient  souvent  mi 
exanthème ,  des  pétéchies',  des  stries  ou  des  rergetures^ 
sur  la  peau  ;  quelquefois  une  éruption  miiiaire  ou  de 
petites  pustules  ;  souvent  aussi  une  hémorragie  nasale.' 
Du  quatrième  au  septième  jour,  lès  excrétions  dimi-^*' 
nnent  ;  il  survient  quelquefois  de  la  diarrhée ,  les  sens 
a*émoussent,  le  sommeil  ne  repose  pas,  et  il  survient- 
un  délire  plus  ou  moins  maixjué.  L'ensemble  de  tous* 
ces  symptômes  constituent  la  première  période  de  W 
maladie. 

Pendant  la  seconde  période  ,  les  symptômes  de  Tin-' 
flammation  catarrhale ,  ou  cessent  ou  diminuent  consi- 
dérablement,  excepté  le  mal  de  gorge  qui  quelquefois' 
augmente  et  se  prolongé ;- Fexanthéme  disparait,  à 
moins  qu^il  ne  soit  formé  par  de  véritables  pétéchies,  et 
un  état  nerveux  se  développe.  Le  pouls  devient  plus' 
faible ,  la  peau  plus  sèche ,  la  chaleur  plus  intense  ;  la- 
langue  brunit,  la  déghitition  devient  difficile ,  l'abdomen 
est  douloureux  au  toucher;  le:déiire  est  plus  constant, 
sur^x>ut  la  nuit .  et  of&e  une  foule  de  variétés  indivi- 
doelles.  L'adynamie  musculaire  se  prononce ,  les  sens 
s'émoussent  de  plus  en  plus;  il  y  a  des  soubresaut»  dans 
les  tendons  ,  ou  même  de  légères  convulsions.  U  y  a 
des  exacerbations  régulières  pendant  la  nuit ,  irrégu- 
lières pendant  le  jour.  La  crise  qui  a  Heu  vers  le  quator- 
zième jour,  se  fait  ordinairement  par  des  sueurs ,  plus' 
rarement  par  des  selles. 

Lorsque  la  maladie  se  prolonge  au-delà  du  quator-* 
^më  jour,  aux  symptômes  atuxiqoes  énoncés  plus' 
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luoit  se  jo^neat  ceux  qiii  earaG^risenf^une  adynafliic^ 
profonde.  Dans  cet  état ,  qui  constitue  la  troisième  pé-* 
xiode  du  typhus  ;  le  pouls  mollit  et  disparait  sôus  I» 
doigt;  le  délke  devient  eontinu ,  et  cesse  d*étre  fbrieux 
lorsqu'il  l'était  auparavant  ;  là  rougeur  de  la  face  Eait, 
place  à  une  pâleur  plombée }  le  malade  reste  en  supi-. 
iiation  i  l'œil  est  morne ,  la  langue  brune  et  trem-* 
blante.  La  déglutition  est  impossible ,  le  ventre  se  mé- 
téoriseï  les  selles  sont  involontaires  y  raffaissement  est 
extrême ,  les  traits  se  décomposent ,  et  le  malade  périt. 

A  la  description  du  typhus ,  que  les  bornes  de  cet 
article  nous  obligent  d'abréger,  succèdent  des  considé«- 
rations  consacrées  au  diagnostic  ^t  aux  anomalies 
nombreuses  et  variées  de  la  maladie. 

On  traite  ensuite  du  prognosdc  y  selon  lés  djIHéreii- 
tes  circonstances  susceptibles  de  modifier* le  typhus; 
telles  que  l'âge  ^  la  constitution  individuelle ,  leis  dispo-« 
sitions  de  Tame ,  les  lieux  j  les  saisons  y  les  tempéra* 
mens  y  les  difFérens  degrés  de  contagion  y  les  complica* 
tions  de  la  maladie  ;  et  selon  le  défaut  de  concordance 
dés  symptômes,  on  considère  ensuite  la  même  question 
relativement  aux  symptômes  de  la  maladie  ,  et  sous  ce 
rapport  on  analyse  successivement  Tétat  du  pouls  ,  la 
nature  des  évacuations  y  les  hémorragies  ,  le  délire  ^ 
l'état  des  forces  y  la  surdité ,  Todeur  qui  s'exhale  des 
malades,  les  éruptions  diverses  qui  ont  lieu  /l'état  des 
fonctions  de  l'entendement ,  etc. 

Toutes  ces  importantes  considérations  sur  le  pro- 
gnostic  du  typhus,  sont  suivies  d'un  résumé  rapide  des 
symptômes  et  des  signes  favorables  qui  ne  peut  qu*étre 
consulté  avec  avantage  par  les  praticiens. 

Le  traitement  du  typhus  contagieux  est  ensuite  dé- 
veloppé avec  assez  d'étendue,  et  avec  beaucoup  d*ordre 
et  de  méthode;  adaptant  les  différem  modes  de  trai- 
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tement  aux  diverses  périodes  de  la  maladie ,  on  aoaljna 
tuccessivementles  diâi^reos  moyeu&spÀ^ialemeiit  appii» 
cables  à  chacune  d'elles.  Mais  coioine  tous  les  moyen» 
examinés  dans  cet  article  sont  connus  et  généralement 
mis  en  usaga  par  l^s  médecins,  nous,  nous  dispenserons 
den  donner  ici  Tanaljse.  Nous  regrettons  seulement 
<pie  les  médecins  dont  les  observations  ont  servi  d^ 
base  à  cet  écrit,  n'aient  fait  aucune  mention  des  lotions, 
aspersions  et  immersioxis  d'eau  firoide  j  que  les  Anglais^ 
les  Italiens  y  et  même  plusiejurs  médecins  Français ,  pa- 
raissent avoir  employées ,  dans  certains  cas^  avec  ^el* 
gués  succès. 

Dans  un  article  fort  étendu ,  on  examine  avec  détails 
les  moyens  propres  4  prévenir  le  développement  et  la 
propagation  du  typhus  contagieux.  Celui  de  ces  moyens 
ttiquel  on  semble  accorder  le  plus  de  confiance,  on 
peut  même  dire  une  confiance  exclusive ,  réside  dans 
raction  des  fumigations,  i.^  avec  l'acide  muriatiqlie 
oxygéné;  a.^  avec  iWde'  sulfureux;  3.**  avec  Tacide 
iitreux.  Les  différens  procédés  que  la  cHimie  emploio 
pour  opérer  ces  divers  genres  de  fiimigations ,  sont  in- 
liqués  avec  soin ,  ainsi  que  les  modifications  particu- 
iièresqu^on  doitleur  faire  subir  selon  qu'on  les  applique; 
t.^  à  un  individu;  2.^  aux  vétemens^  aux  meubles  et 
Ustensiles  quelconques  ;  S.*"  aux  salles  remplies  de  ma* 
lades  ;  4.^  aux  salles  vides. 

Enjfin,  cette  instruction  est  terminée  par  de  sages 
Kmseils  adressés  aux  autorités  Constituées;  ils  se  bornent 
I  trois  points  : 

1.^  Pré  venir  la  naissance  du  typhus  contagieux  ; 

2.*  AiTéter  la  contagion  dans  son  origine  ; 
:  3.^  Opposer  une  digue  à  la  maladie ,  efia.  combattre 
hrec  avantage  lorsqu'elle  s'est  développée  d'une  mar 
^e  épidéoûque. 
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t)E  L'IÎ^PLUENCÊ  DÉ  L'ÉMÈTIQUI 

•  -  • 

'  SÛR  L^BOMMB  ST    LES    ANIMAUX; 

Métnoîre  lu  à  la  première  classé  de  rinsùimt  Je 
'  France ,  le  a?  août  iSxB,  par  M.  Magendie  ;  ei 
«  suivi  du  Rapport  fait  à  la  Classe ,  par  MM.  Carier] 
'  Huinboldt ,  PSnel  e^  Percy. 

•  •  •     ' 

Brochure  i/i-8.^  A  Paris ,  chez  Çrodhardy  libraire^  rok 
deTEcole  de  Médedne^  N.""  3  (i). 

,  CssT  une  idée  fort  accréditée  dans  le  monde ,  qui 
Vém^tique  est  une  substance  très-rdangereuse.  Les  ii- 
^  mres  de  matière  médicale  1^  représentent  pomme  un 
médicament  d*uhe  acdrité  redoutable  ^  susceptible  di 
pixMluire  de  très-^aves  accidens,  k  la  dose  de  sixi 
huit  grains;  souvent  bien  plus  funeste  encore  1<h's- 
qu'il  est  pris  en  plus  grande  quantité  :  en  médecûof 
légale  on  le  classe  même  parmi  les  poisons  quipeured 
promptement  donner  la  mort. 

.  Une  suite  d'expériences  fuîtes  dans  1  mtention  4'é 
clairer  Thistoire  physiologique  de  cette  substance 
^yant  découvert  à  M.  Magendie  un  grand  nombre  d 
faits  manifestement  contraires  à  cette  opinion ,  ce  labo 
rieux  physiologiste  a  cherché  à  déterminer^  dans  le  me- 
moire  dont  il  eît  ici  question  y  ^i  Téméttque  porté  dan 
l'estomac  y  mais  ^  une  dose  supérieure  à  celle  que  loi 


(i)  Extrait  fait  par  M.  Filléneuve,  D.-M.-P. 


M  i  X)  s  c  î  ir  b;  4o!I 

^t^scrit  habttueUemént ,  peut  en  effet  defentr  ua  poi- 
^    ton  j  et'cAU^r  la  mort. 

Quelques  obseryatîons  puisées  dans  Morgagni,  et 
Hans  la  Collection  dés  Curieux  de  la  Nature ,  mais  sur^ 
tout  un  grand  nombre  de  faits  particuliers  qui  sont 
propres  à  M.  Ma^endie ,  outpi  lui  ont  été  communî* 
qués  pafr  dirers  médecins  de  Paris,  et  dont  il  faut  yçit 
tes  détaib  dans  le,  mémoire  même  y  établissent  d^abord 
qtié' tous  lès  individus  cités  qui  ^  soit  par  mégarde ,  sdk 
dans  rintentiôn  ^e  se  détruire ,  avaient  pris  de  fortes 
dosés  de  tartre  stibié^  n'ont  éprouvé  d'autres  accidens 
que  des  vomisseméns  et  des  évacuations  alvines  qui 
èonisitammeîit  ont  été  suivis  du  prompt  retour  de  la 
santé. 

Des  simples  mais  nombreuses  observatipns  cliniques 
citées  pair  TAiiteuri  on  pourrait  déjà  tirer,  relative- 
inent  à  Fémétique ,  une  conséquence  diamétralement 
opposée  à  la  croyance  générale.  Mais  avant  d'établir 
aucune  conclusion,  M«  Magendie  a  voulu  savoir  si  les 
expériences  sur  des  animaux ,  confirmeraient  ou  infir- 
meraient les  résultats  des  observations  précédentes. 

Dans  cette  vue ,  il  a  donné  Fémétique  à  un  grand 
îiombre  de  chiens  et  de  chats ,  et  après  avoir  expéri- 
menté sur  plus  de  cinquante  animaux ,  il  a  obtenu  les 
résultats  suivans  : 

«  Jusqu'à  la  dose  d^un  gros  (  quatre  grammes  ) ,  les 
chiens  adultes  et  de  taille  moyenne ,  n  éprouvent  que 
très-rarement  de  mauvais  effets  de  la  part  de  Fémé- 
tique ,  sôit  qu'on  le  leur  fasse  avaler  en  dissolution 
^lus  ou  moins  étendue,  soit  qu^on  le  leur  donne  en 
suspension  dans  l'eau  ou  même  en  substance. 
.  »  Les  chats  ne  soutiennent  pas  une  dose  aussi  forte  : 
un  demi-gros  suffit  le  plus  souvent  pour  causer  des  accir 
dens  graves ,  et  quelquefois  la  mozt. 
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1^  En  général ,  plus  les  animaux, sont  jeunes ,  moins 
OD  petit  leur  faire  avaler  Fémétique  sans  inconvénient , 
de  manière  qu*un  grain  de  cette  substance  donné  à  un 
chien  ou  à  un  chat  âgé  de  moins  d'un  mois  y  suffit  ordw 
nairement  pour  le  faire  périr. 

»  Au-delà  d'un  gros,  porté  même  jusqu-à  une  demi- 
once^  rémétiqùe  administré  aux  chiens  adultes ,  soit  en 
substance  9  soit  en  dissolution  ,  tantôt  les  fait  périr  en 
quelques  heures  ,  tantôt  les  conduit  à  la  mort  en  quel- 
ques jours ,  et  d'autres  fois  n'excite  aucun  accident. 

»  La  durée  et  l'intensité  des  vomissemens  et  des  éva-« 
cuations  alvines ,  n  ont  point  paru  en  rapport  constant 
avec  la  dosé  d'émétique^  mais  bien  avec  la  constitution 
de  Faninud. 

»  Toutes  choses  égales  d'ailleurs ,  l'émétique  en  sut>s-^ 
tance  ou  en  dissolution  concenti^ ,  agit  avec  plus 
d*énergie  que  l'émétique  en  dissolution  plus  ou  moins 
étendue  ;  ce  qui  confirme  ce  que  là  pratique  de  la  mé» 
decine  fait  voir  tous  les  jours,  » 

M.  Magendie  ayant  plusieurs  fois  observé  que  l'émé- 
tique administré  de  la  même  manière ,  à  dose  égaie  et 
à  deux  animaux  de  même  espèce  y  de  même  âge  et  dé 
même  poids ,  faisait  périr  l'un  j  et  né  causait  aucun  ac- 
cident à  l'autre ,  ayant  en  outre  remarqué  que  les  anî* 
maux  morts  après  avoir  avalé  une  dose  un  peu  forte 
d'émétique ,  étaient  justement  ceux  qui  n'avaient  point 
vomi,  voulut*  s'assurer  si,  dans  le  premier  cas,  une 
partie  plus  ou  moins  considérable  d'émétique  reste 
encore  dans  l'estomac  lorsque  le  vomissement  â  cessé; 
tandis  que  dans  l'autre  la  totalité ,  ou  presque  totalité  ^ 
du  sel  est  rejetée  hors  du  viscère  dès  les  premiers  efforts 
que  fait  l'animal  pour  vomir. 

Pour  cela ,  il  fit  avaler  à  un  chien  six  grains  d'émé- 
tique  en  dissolution ,  dans  un  demi-déciUtre  d  eau  com^ 
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jéUIm;  it  hii  lia  l'œsophage  au  cou;  ranimai  fit  do 
^olea3  efforts  pour  romtr ,  et  mourut  au  bout  de-  deux 
heures  de  Tintroductioa  de  Témétique  dans  restomae* 
M.  Magendie  a  répété  cette  expérience  en  rariimt  le# 
doses  d^émétigue ,  et  il  a  recomiu  qu  au^elà  de  quatre 
grains  les  animaux  périssent  constamment.  ' 

Ce  ipie  Ton  observe  chea  les  individus  qui ,  ayant  pr» 
une  certaine  quantité  d'émétique ,  ne  vomissent  point 
«u  vomissent  peu,  sanble  déposer  en  faveur  de  ce  ré** 
aukat. 

. .  Ainsi  y  une  dame  affectée  d'tusAbarras  gastrique  ayant 
vainement  attendu  pendant  plus  d'une  heure  et  demie  ^ 
l'efiPet  d'un  grain  d'émétique  que  M.  MagenéUe  lui  avait 
|)ra8crit,  en  prit  d'elle-même  deux  autres  grains  i 
demi-heure  d'intervalle  :  ÀUe  n'eut  aucune  évacuation, 
n'é[«v3uva  pas  même  de  nausées ,  mais  elle  fut  dans  una 
Agitation  extrême  ;  elle  eut  des  mouvemens  conviilsi£i , 
ufl«  prostration  très-grande  ^  des  douleurs  dans  la  p<H- 
trine  et  l'abdomen» 

.  Ua  antre  malade,  qui  avait  inutilement  et  suocesst-* 
jveoaent  pris  une  grande  quantité  d'émétique ,  sans  pou^ 
^oir  Tomir ,  éprouva  des  colique^ ,  des  déjections  bilieu- 
aes  «t  terreuses  et  en  jgrumaux ,  du  ténesme  y  un  suinte**' 
ment  muqueux  continuel  par  l'anus ,  un  amaigrissement 
iranide  et  extrêmement  considérable,  etc. 
:  Quelquefois  aussi  l'émétique  ne  produit  absolumexlf 
^ucùn  effet  sei^ible  ;  et  parmi  plusieurs  individus  ches 
lesquels  M.  Magendie  a  observé,  ce  fait ,  il  se  borne  à 
oiter  l'histoire  d'une  feaim,e  qui  fit  deux  fois  usage  de 
e^tXA  substance  ,  sans  en  éprouver  aucun  effet  bon  ni 
mauvais  ;  enfiii ,  l'histoire  d'un  homme  Agé  de  cinquante 
owift ,  mort  après  avoir  pris  qfiarante  grains  d'émétique , 
inas&  dcmt  la  mort ,  d'après  les  symptômes  que  cet  indi- 
vidu a  offerts  >  ne  pa»it!pas  devoir  être  rapportée  à  U 

»9.  »7 
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^Bixà>&ie  M.  MugendiB  ^  \et  lia  dbnae  ocdssioa  druîobp 

dave , 

'     t:^  QoW  bonmi»  om  tia  aninnri-  ponta  prendra 

MES  diiittgèk9<  une  dose  très^forte  d'ëfiîéiiikjM  >  pcAin^ci 

^u*il  vomisse  pvawptewcift  après  L'tfT^r  prâe^  et  <|ti*(tt 

«rontissaiil:  îi  rejette  è  ixé»^pè««pirès  ke«t  la  Sêlr  ^u'il 

)»rftitavâté« 

ii^^  Que  »  rhoMvnie  ou  TaftiBiii  ^ui  a  piift  râttkS^ 
«n  grande  quantité ,  ne  vomit  point ,  où  vomit  siteiiH' 
ijjmn  k  piàft  grande  jÂirtîe  de  l^iatédqoe  qfi'tt  a  ataU,  il 
{xonrvâ  ^résulter  des  accîdens  grave»  et  lamort. 
'  9.^  Que  dans  ce  dernier  cas  ^  <m  aurait  eticdre  uà 
ilemblable  résultat^  qteutd  bieii  iwèâtte  la  quantité  d'émé^ 
txque  ne  serairpas  très*bonûdérabte. 

Une  nôuv^ib  question  noft  moms  intéressante  qu* 
ja  précédente  se  présentait.  Ii  s^agtssaft  de  détermîher  si 
4'éfliéti(jue  donné  k  forte  dose  ^  et  ne^tfoitaïkt  ipt*tJti  vo^ 
missementincompiet,  produit  des  aecidenigraf^^ ,  OU 
«ôéste  -la  aKttt  ^  pi»-  son  eootactimatfiédîat  ai^èc  feko- 
«nac }  ou  bien  si  icés  effets  délétères  ne  se  tùsa^St^uoÊt 
qu'après  le  tràxisport  du  inédicdmem;  diius  ie  syst#fn# 
«if«uiatMe y  par  1» voiexie i'aiMorbtioi», on bienèHeof^ 
4i  ces  deux  causes  a^nsent  de  concert. 

Pour  parvenir  it  ce  biie,  M.  Magendl^  a  nris un* 
Quantité  ^mnae  de  dissolution  d^émétiqoe  efi  ra^)A>rt 
«vec  les  diverses  surfaces  absoribantés  de  l>kion€NlBEie  ^ 
|>FinctpàiexùeQt  là  membrane  muqueuse  de  Fintestâà 
i^etA»  et  du  gros  iotestiu  j  les  diverses  membranes  sé^* 
tueuses ,  le  péritoine -,  la  plèvre  ;  il  eh  a  injecté  daUs  la 
tissu  cellulaire  et  dans  les  veines;  S  eii  a  iflitroduit')ua«- 
que  dans  le  tissu  des  organes ,  comme  ii  Favdit  déjà  fiûft 
«l  7  a  quelques  années  avec  M.  Demie*  Pai^toat  ii  m  ^ 
xibienu  le  mène  résultat  ^  d'abord  yoyytsemeos  ^  ^^ 


/ 
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iVOSiKÛtt  déjectioBS  alviiies  :  dans  certains  cas^  il  a  vu 
.^lIes-<ipi;À)éder  le  vomissement. 

Une  seule  membrane  absorbante  fait  exception  à 
cette  règle  ;  c*estla  plèvre  :  quand  on  y 'porte  une  dis-* 
•ioltttkui  d*ëmétique  ^  1^  vomùisement  n^est  point  gro- 
.^uît^  etrarement  il  survient  d9%  évacuations  alvines. 

L'émétiqcie  absorbé  dans  un  point  quelconque  de 
réconomie  anîovde ,  pu  bien  injecté  dans  les  veines ,  ne 
.borne  point  son  actiofi  à  produire  le  vomissement  et 
las  déjections  al vines  ;  au  bout  d'un  quart-d'heure ,  quel- 
^^piafois  plus  tèt  f  quelquefois  plus  tard ,  une  autre  s^rio 
4àe  syçApt^mes  commence  à  se  dévelc^per.  Ecoutons  à 
,ee.  spjet  M.  Mogendis  lui-même  rendre  compte  des 
.pbénomèfl^s  que  se»exgériences  lui  ont  donn^  ocpa&io^ 
•d'observer^ 

^  Je  si^ppose  quWiqjecte  dans  les  veines  d'un  chien 
adutee  et  de  t^jôUe  inayenixe ,  six  à  huit  grains  d*émé-« 
ftique  dissous  dans  trois  onces  d  eau  ^  il  7  a  d*abord  des 
fcomissemens  et  des  déjections  plus  ou  moins  répétées  ; 
.|Nâs  il  devient  mimifeUe  que  lanimal  a  de  la  difficulté 
..  A  respirer;  son  poids  acquiert  de  la  fréquence  ;  ensuite 
4ile  légecs  trembleiD^ns ,  semblables  à  ceux  qui  accom*- 
paient  les  frisions  ^  se  mon^nt  ;  la  respiration  devient 
de  pluse»plus4ifliciley  le  pouls  irr^ulier  et  même 
intrânittei^  ;«la  secicé^ian  de  la  salive  devient  plus  con- 
.  «dérabk  ^  Vaajmai  parait  inquiet ,  ne  sait  quelle  attitude 
prcndte  od  conleonrer.  Ces  symptômes  acquièrent 
beaucoup  plu»  d'intensité^  et  la- mort  arrive  dans  les 
.  deux  on  tedis  .pi>eoiîères  heures  qui  suivent  l'absorption 
'Oa  l'injection  de  l'émétiqoe.  En  ouvrant  le  cadavre  do 
;  ranimai  ^  on  reconnaît  que  le  poumon  est  profondëment 
«Itéré  ;.  il  a  perdu  sa  couleur  propre  pour  en  prendra 
'.une  ocaagée si  rimiioal  ^st  jeune ^  et  violacée  si  rani- 
mai est  plus  â^é.  La  crépitation  particuUère  au  tissq 
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'puhnoimlre ,  a  prest^e  complètement  disparu  :  qtiflÈiid 
oaincise  ce  tissu ,  on  le  trouva  gorgé  de  sang,  et  comm^ 
^épatisé  dans  certains  points  j  et  fort  analoguts  au  pa« 
te^hyme  de  la  rate  dans  d'autres  endroits.  '* 

«>  LfiHiembrane  muqueuse  du  canal  intestinal ,  depub 
le  cardia  jtisqu'à  Fexti^mité  du  rectum ,  est  rouge  et 
fortement  injectée  ;  elte  a  éprouvé  évidemment  un 
premier  degré  d'inflammation  :  Testomac  y  le  duodénum 
'€^'1e  rectum  sonît  les  endroits  qui  paraissent  plus  partii- 
ccdièrement  atteints. 

»  Si  au  lieu  de  porter  ^  par  un  moyen  quelconque', 
huit  grains  dTémétique  dans  le  système  sanguin  ^  on  y 
introduit  douze  ou  <fix-huit  grains  de  oettè  substance', 
la  inort  est  beaucoup  plus  prompte;  elle  arrive  ordi- 
nairement une  demi^faeure  après  Tintroëuction  de 
Témëtique  :  alors  le  poumon  seul  of&e  des  indices  évi^ 
4leiis  de  l'actiun  du  tartrate  de  potasse  andmonîé.       « 

•«>  Maïs  si  on  ne  porte  que  quatre  grains  de  tartre 
"stîbié,  dans  le  système  circulatoire  y  les-accidens  se  dé^ 
véloppent  avec  moins  de  promptitude  et  d'intensité, 
lies  anrmaux  ne  périssent  que  beaucoup  plus  tard  ;  il 
«n  eit  qui  ne  meufent  qu*au  bout  de  vingt^qûatre  heti-^ 
Tes.  L'examen  de  leur  cadavre  présente  de  même 
une  altération  du  tissa  pulmonaire ,  telle  que  nous  l'avons 
-décrite  ;  mais ,  de  plus  j  une  inflammation  des  plus 
marquées  de  toute  la  membrane  muqueuse  du. canal 
Intestinal ,  spécialement  de  celle  qui  revêt  l'estonuEbc,  1» 
premier  des  intestins  gi^le ,  et  le  rectum. 

n  ^Deux  grains  d'émédqtie  injectés  par  les  veines  ou 
«ibsorbes,  produisent  ^en  général  les  mêmes  phénomè- 
nes ;  jbaisles  animaux  ne  .périssent  ordinairement  qu'au 
l»oiit  de  deux  ou  trois  jpurs,  Tei  même  vu  des  ckiens 
supponercette  dose^sans  autres  accideiisquun  mal««» 
de  peu  de  durée,  .  ^      .      .« 
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•  r»  Un  grain  dPémetiqûe  iojeGté  dans. lés  veuies-oa 
absorbé  ^produit  rarement  des  accidens.  Dans  la  plii-^ 
part. des  cas,  ii  n excite  pas  même  le  vomissement  ; 
mais  j'ai  observé  que  ,si  le  lendemain  da  jonr  où  1  on  ft 
injecté  un  premier  grain  à'éxBéîkpe  dans  tes  veines , 
on  en  injecte  un  second  ^  l'animal  pétk  constamment  r 
*  dans^eette  circonstance ,  lé  tissu  ptilmonaire  paraît  peu* 
altéré  ^  l'estomac  et  le  duodénum  sont  les^  parties  qui 
offrent  les  traces  les  plus  manifestes  de  Faction  de 
rémétique.  » 

'  Aucune  autre  partie  de  Téconomie  n^a  paru  éprouver 
de  changement  notable  dans  son  tissu  par  l'action  de^ 
rémétique  ;  le  foie  seul  laisse  quelques  doutes^  Dan» 
certains  cas  ^  il  a  para  éprouver  une  altération  sensible 
dans  sa  couleur  et  sa  consistance.  Mais  M.  Magendie 
ne  regarde  pas  cette  ebservatien  comme  suffisante  y 
pour  en  condure  rien  dé  positif. 
.  Tels  smit  les- phénomènes  qui  succèdent  à^FabsOrb*- 
tîon  de  réfiiétique ,  dans  un  lieu  quelconque  de  Fécono^ 
mie  animle  ^  on  à  «on  û^ection  dans  les  veines. 

Lorsque  ce  sel  est  introduit  dans  l'estomac ,  et-  qu'on 

a'oppose  au  vomissement  par  une  Mgatnre  appliquée  sur 

.  l'oesophage ,  il  produit  absolument  les  méibes  phébomè-^ 

nés  ,  mais  avec  plus  de  lenteur.  Sous  ce  raj^ort,  la  dif-^ 

férence  est  énorme  si  l'estomac  est  rempM  d'aKmens.  Lit 

jnéme  série  de  symptAmes  se  hxt  encore  remarquer 

^éjoà  lès  amaiau;c  oieurent  pour  avoir  avalé  une  fprter 

dese  d'émétiqiiie> 

UVaprès^toutes  ces.  dbnnéês,  M;  Magendte  jyésume- 
^e  lea  aecidcns  causés  par  une  dose  un  peu  considéra^ 
bled'éniétiqueportéedans.restomae  ,  ne  sont  peint  la: 
aiôté  de  factjon  directe  du  seK  sur  ce  viscère,  et  iK  est 
porté-  à  ^xcke  qn*ils:flépendent'  de  l'absorbtion  d^  cette^ 
luhftUuice,et  de  son -tMnsport  dans  le  système  cireula^ 


toire  :  il  ne  pense  cependaiit  pas  que  restomac  eôit  k 
fusible  au  contact  des  fortes  doses  d*émétùjue.  / 

Quelques  ejipériences  faîtes  dans  la  me  de  détenu- 
U^T  Tiiifluence  qu'ont  les  ner&  de  la  huitièaie  paire ,  ser 
rinflammatioD  qui  se  développe  dans  le  ppuinon ,  à  !& 
apite  de  Tinje^liaD  d  une  eertaioe  quantité  d'émétiqae 
dans  les  veinée  ,  terminent  cet  excellent  mémoire» 

M»  Mageadie,  après  ayoir  injecté  douze  ffnàeA  A^é^ 
nétique  dans  la  reine  jugulaire  d  w  chien  ^.tui  coopa 
Fun  des  nerfs  de  la  huitième  paire ,  et  le  chien  an  liea 
ie  mourir  ilans  la  demi"4ieure  qui  suivit  llnjectioa,  jAe 
snourut  qu'au  bout  det  deux  heures.  Plusieurs  animaux 
tuicquels  Bi.  Magendie  arait  injecté  douze  ou  quinxa 
grains  d^éméttque  dan^  les  veines  y  après  leur  avoir 
coupé  les  deux  nerfs  de  la  huitième  paire,  ne  sont  morts 
^ue  qiiatre  heures  après  Tin  jectioo. 

Mais  pour  rendre  encore  plus  sensibles  les  condiw 
sion$  qu*o|i  doit  drer  naturellement  de  ces  expériences  ,. 
M.  Magendie  a  pris  trois  animaux  à*peu^près  de  même 
âge  et  de  même  poid9  f  il  a  injecté  dans  les  veines  de 
chacun  y  douze  grain$  d'émédque  :  il  a  coupé  à  l'un  ^ 
la  huitième  paire  d'un  côté  ;  à  Fautre^  les  deux  troncs^ 
nerveux  y  et  sur  le  troisième  il  a  laissé  ces  nerfe  intacts^ 
lié  premier  mort  est  cehii  auquel  on  tt*av^  pdiit  coupa 
les  ner&;  le  second  est  celui  qui  avait  eu  uôe  buioèœé 
paire  coupée  y  et  l'animal  qui  a  sucoombéle  tvpiÀîème  èat 
celui  chez  qui  les  deux  nerfs  pneump-|;astrfquesattient 
été  divisés  ;  en  sorte  que ,  selon  la  remarque  de  Ml  Mà^ 
getidie.  un  moyen  i-éel  de  prolonger  la  vie  dW  animal 
empoisonné  par  une  tiès^forte  dosed'émétiquey  serait 
de  lui  couper  1^%  nerfs  de  la  huitième  paire-. 

Des  observations  et  des  expériences  rapportées  dans 
ce  mémoire ,  M.  Mé^et^die  y  avee  tette  sévérité  dé  fu^ 
Hument  et  oette  sage  résenre^ui  le  caractérise  ^conchk  t. 
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deftaccîâeo3  t^hnff^^W  9  ^t  s^fD^  1«  mort.  Que  û  y  àwj^ 

de  gra^a»  iocoxiFépieas ,  Ab  -tr^foif  es  dose^  à'étfàir 
ti^e ,  cela  tient  àoé  /yue  ce  sel  est  rejejbé  en  totaJUë  àj^ 
les  premiers  efForts  4^  vomissement^ 

a.*  Que  Taction  délétère  de  rémétique  se  manifeste 
particulièrement  sur  le  tissu  pulmonaire  et  la  membrao^ 
muqueuse  qui  tapisse  le  canal  intest^al  y  depuis  le  car« 
di^  jusqa*À  rextrémité  înPéneure  du  r^ft^tum.' 

3.^  Que  dans  le  cas  où  i  emétique  cause  la  mort,  il  ne. 
parait  pas  que  e^a  doiv^  être  «ttfibtté  exclusivement  à; 
l'action  dii^^te  du  sel  sur  le  viscère  ;  qu*il  est  présuma-  ' 
Ue  y aujooBtraire ,  ^e ks^effets  nuisibles  sontproduHs. 
.par  i'abioHbtion  du  sel ,  et  son  tconspovt  dans  le  lpn;ent 
-^  la,cînndatioiu 

«On  tvcwive  â  ia  suiie  de  ce  Mémoire,  le^Rappeit  de- 
la  comimsûon-obargée  parlo^première  classe  de  nnsfi-^ 
tnt ,  d'examiner  ce  travail  de  M  Magendie^  tSSA.*  .Ca«-. 
Wer,  Pinel,  Humboldc  et  Percy  ^  qui  composaient 
eette  commnîssion ,  a^ant  été  témoins  oculaires  de  la 
plupart  des  expériences  citées,  adoptent  toutes  les 
conclusions  de  î'Atiteur  ;  et  à  cette  occasion  nous  ne 
pQUVops  jpojis  dispenser  du  plaisi^F  4^  .citer  le  pass^gi» 
auiyai^ty  l^ï^s  lequel ices  ^avahs  paient,un  tribut  d^éloges . 
ai  n)ér^  .et  ,si  hofiora|)^é8  à  cJ^t  ingénieiuc^pb^^ibio- 
giste  1 

«  Vos  commissaires ,  disent  lesrepportêiirs,  batrftués- 
k  admirer  la  patjence^  la  persévérance  et  la  sa^icité 
de  M«  JSf^^e/i^/fi^aansdesreehercbesqu^il  sait  rendre 
profitables  à  la  science ,  éprouvent  une  véritable  sat^ 
faction  d  avob:  à  vous  faire ,  sur  son  nouveau  travail ,  un . 
rapport  aussi  avantageux  que  ceux  qui  ont  eu  lieu  sui^ 
WlVléoKnres^dont  il  vousapréd&lenunent  donn^^boH 
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inumcation ,  et  ils  sont  d^avb  que  ce  jeune  et  laDoriéàx 
'médecin  a  acquis  un  surcroit  de  titres  et  de  droits  h  1  es- 
time y  à  Taccueil  et  à  la  bienveillance  de  la  classe  ^ 
qui  y  déjà  depuis  long-temps ,  aime  à  le  compter  parmi 
des  saVans  qui  Iiû  apportent  ^  avec  le  plus  d*empresse* 
ment,  le  tribut  de  leurs  méditations.  » 
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TRAITE    MEDICO-PHILOSOPHIQUE 

;SU.  R      I.X      RIRE^ 

m 

Ou  te  Rire  considéré  dans  ses  rapports  at^ec  Vétudm 
physique  et  morale  de  r homme  dans  Vétas  sain  et 
dans  Vétat  malade; par  Denis-Prudent  Boj,  Joc^ 
teur  en  médecine  de  la  Faculté  de  Paris,  et  mem^ 
hre  de  plusieurs  Sociétés  Médicales.  — •  Ai^ec  eeiêa 
épigraphe: 

BJdentem  dicere  verum 
Quid  vetat? 

HoRAT. ,  sat.  I  y  lib.  I*  ^ 

Un  Tolume  in-8.*  d'environ  600  pages,  h,  Paris ,  chez 
Crochardj  libraire,  rue  de  FËcole  de  Médecine; 
Roux,  libraire,  Palais- Royal,  galerie  de  bois, 
N.^fla6 1814(1).  •    .    '. 

Beaucoup  de  personnes ,  en  Usant  le  titré  de  cet  ou- 
vrage, s^écrieront  sans  doute,  comme  le  suppose 
M.  Rcof  :  «  Un  livre  sur  le  rire  !  qui  se  serait  attendu  à 

(1)  Extnît  fait  par  M*  -rf.  F.  C. ,  D.-M.-P. 
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mie  proSuotion  semblable?  Qui  eût  pu  présumer  sur- 
tout qu^elle  d&t  échapper  à  )a  plume  sérère  d'un  mé- 
decin ?  On  s*en .  étonnera  si  Ton  veut  ;  mais  ajoute  TAn^ 
teur  9  je  ne  vois  rien  en  cela  que  de  très-natureL  Or,  ici 
distinguez  bien ,  et  n'allez  pas  vous  méprendre  sur  Tao- 
cepLion  du  mot  ;  un  livre  sur  le  rire  n'est  pas,un  livre  pour 
rire ,  ni  qui  doive  nécessairement  prêter  à  rire  \  on  peut 
s'occuper  très-sérieuSement  du  rire ,  sans  avoir  même 
l'ixumear  chagrine;  et,  ce  qui  surprendra  davantage 
sans  doute,  il  n'ja  qu*un médecin  qui  poisse  bien  dis^ 
•erter  sur  le  rire.  » 

Quelque  singulière  que  paraisse  Fidée  d'écrire  un 
Traité  sur  le  Rire  y  M.  Roj  n  est  pas  le  premier  qui  Fait 
ccmçne.  Une  vingtaine  d  ouvrages  avaient  déjà  été  pu- 
bliés sur  ce  sujet ,  qui  néanm6ins  pouvait  être  considéré 
comme  neuf,  lors^e  M.  Rw  s'en  est  emparé. 

Le  Traité  dont  nous  devons  rendre  compte  ap  pu^ 
bliCy  est  précédé  de  considérations  préliminaires  et 
d'une  préface  dans  lesquelles  nous  avons  trouvé  quelque» 
réflexions  fort  justes.  <c  Qu'est-ce  ordinairement  qiiune 
préface ,  se  démande  l'Auteur?  Un  discom's  d'appamit 
qu'on  ne  lit  guèreè  sans  dégoftt ,  et  sur-tout  sans  dé- 
fiance ;  un  morceau  d'éiiquette  qui  rarement  ajoute  au 
mérite  d'un  livre  et  lui  nuit  quelquefois  ;  un  écrit  enfin 
où  chaque  Auteur,  bien  ou  mal  inspiré,  tacitement  ou 
sans  détour,  s'arroge  le  droit  de  juger  le  premier  son 
ouvrage,  et  de  faire  adroitement  lui-même  son  apolo- 
gie en  attendant  la  critique.  » 

Plus  loin ,  M.  Roy  se  récrie ,  avec  raison ,  contre 
l'abus  qu'on  a  fait  dans  ces  derniers  temps ,  du  mot 
philosophie.  «  Presque  toujours  détourné  de  son  accep- 
tion la  plus  naturelle ,  devenu  pour  ainsi  dire  banal ,  et 
'^  à-peu-prè>  insignifiant ,  à  fprce  d'être  prodigué  ,  il 
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Moibld  qp$  M  mot  doira  nmiatehàm  iaipirea'  Ha  h  «d^' 
Jaiice;  o'ai^  tm  fittuc  relief  qui^  ornuH  b  titra  de  beaw* 
ùofip  de  plrodii^dM  modaniet  ^  eert  joûêds  à  en  feica 
CK^uieitra  J^eepritet  la  bot^  i]ia*à  déceler  tas  prétantiooi' 
ile  eaux  qui  les  pnbUent.  »  JVuinis  désiré  que  M-  jRof 
icigûk  Texample  av  pnéoqitey  at  que  pourant  mettca 
vna  préface  à  sgo  Urra  at  de  la  ^hilas<;^faia  dans  son 
Aitreyila&cfi^t  oe  douUesaarifieaÀfrfi^^aapii^éo^ 
lale»  Mais  il  an  a^  das  Auteurs  eomme  de  aaus:  quiprâ^ 
i^bantl«aKvrala,àf4e  ae^ .dami^^ eoaiiBe  de  touslaa 
bommaSy  ils  eonnaissent  le  bien  j  maisiU  ont  jrar amant 
la  força  de  la  pratiquer. 

Après  afoir  prouvé  .que  la  rke  est  un  acte  .propre  k 
rlioaitne ,  at  qu'aucun>autra  animal  ^e  peut  présenter,, 
S^  JRojr  mdiqyia  le  plap  q^'il  a  suindans  la  4l&tiibutiofi 
de  sea  maténaux.  U  considère  la  rire  sous  troi^  points  d|a 
TU»  principaux  :  i.^  comme  objet  de  physiologie  ; 
4U*  comme  mojen  hygiénique  et  tbérageuti^^uei  f 
9^  sous  le  rapport  séméiologique. 

La  première  partie ,  consacrée  ài*étude  |lu  rire  qon* 
aidérë  comme  phénomène  physiologique^  comprend 
deux  grande»  section»  distinctes  c^  tout-à-^t  réparées. 
L'une  est  destniéa  au  sowire  y  Tautre  ao  rire  propre.-^ 
ment  dîL  L*Aute«r  s'élève  avec  raison  contre  le  maur« 
rais  usage  qu'on  a  faitde  ces  deux  mots ,.  employés  pves-^ 
que  indiEB^mment  l'un  pouri'autre  par  ie  plu$  grand 
nombre  des  Auteut-s.  Cette  distinction,,  qui  pourrait 
d'abord  paraître  minutieuse  ^ne  l'est  nullement  y  etme- 
rite  tïne  grande  attention.  EnpeEFet^le  rire  et  le  sourire 
m  se  présentent  chacun  sous  des  formes  at  avec  de» 
attributs  qui  leur  sont  propres..  Les  causes^  le  siège,  lé» 
organes  eltfectifs^  le  mécanisme ,  le  mode  d^èxpression  ^ 
me  sont  pas  les  mêmes  pour  chacun  d'eux.  Le  sourire 
aésidaieiû^usiKment  èrk/Csce  y,  et  prindgalamana  sûr  kb 


M  A  9  s  C  t  H  il*  4iK 

Innicbe':  les  mnsole»  du  TÎtige  j  eeuit  ^  êàrm  «ur^ 
tout  j  en  sont  les  a^^ens  ontqaes.  Le  tke  prapreoieaC 
dit  est  jin  phénomène  respintoiEe,  une  vod&atMMI 

Crticulière  de  la  respiration  et  de  la  y  dix  ;  «ne  solte'dd 
>avemeiit  convulsif  opéré  par  laction et  le  coneocM 
smiultané  des  poumons ,  du  larjnx  y  de  tous  les  «usôleé 
Âupirateun  et  êxpîrateurs ,  et  {[énéralemeilt  de  tous  leé 
argmes  re^iratoires  et  rocaux. 

»  Le  sourire  est  ^joi  des  prîocipaux  àetes  de  k  phy^ 
siônoarie.  II  peut  exister  isoléflaent ,  é«  abstraction  faite 
du  rire  VéritaUe.  Gelui-K^i  etft  toujoun  adeottipagné  dn 
aourire^  ou  plis^t  d^une  modification  du  iourii%  ^  d^ua 
état  pardcvlier  du  visage  en  gfoihit ,  et  de  k  l>ottolie 
^^ialement. 

»  LerireestQoasaaii»ieiit«utMAriséparunaon'oiS 
bnût pacticidier;  fe  sburire^atf  contraire,  elt  une  exr 
pression  muette  de  la  physionoonie ,  un  des  signes  les. 
plus  énergiqaes  du  langage  d'aotion,  ooi  des  «raits  ibO'« 
Ules  les  plus  séduisans  de  fia  figure* 

»  Le  sourire  est  plus^intâoemenc  Bé  à  i!«ceiûk%  dea 
fondioDs  de  Tentend^anadt;  au»i  il  agit  dans  le  geste  ^ 
dans  le  langage  articuié ,  dont  il  ônterprile  eu  modifié 
direcsement  k  f(mre.d*expresston.  11  sait  peindra  Taô^ 
eent  du  plaisir  avec  ses  nnanaes  les  plus  é^cates.......  It 

est  un  des  interpràtes-les  pins  expiasêifs  de  k  pensée  ; 
c*est  un  phénom^M  plus  iiftelieotuel ,  plus  moval-,  ett 
quel^pa  a<Nrte.  Le  rire ,  pvopremetit  dît ,  ^etnbk  ètté 
moins  propre  à  l'expression  do  sentiment  efdes  ]^as^ 
aiona-en  général ,  ou  du  moins  il  n'est  guèrés  mi^  en  jeti 
^e  dans  certaines  modifications  des  affections  gaies^ 
et  joyeuses  ,etil  est  tout-Ui^idt  écrangerik  celles  <jut 
rerètent  une  physionomie  différentede  ces  dernières  ^ 
oùdii  reste  il  ne  figure  aussi  ^'aècidentelkoient  :  seà 
«uses  sont  plus  nwtérièUes'pour^insi'dîipe^etpkisIt^llk 
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ttves  ;  îl  peut  même  enrecoimaître  de  purement  pbyÂ^ 
«que$;  telles  que  le  chatouillement  et  la  titillatiQx»:de 
#ertui&es  régions  du  corps,..-  ^    ,  ^ 

n  Jje  rire  est  moins  subordonné  à  llnfluence  de  la 
Tolonté;  il  nous  échappe  presque.toujours,  et  malgré 
lioû*e  consentement.  Le  soivire  est  en  général  plus  ré^ 
fléchi  y  plus  Iraisonné  ;  la  volonté. y  a  plus  de  part.  Le 
aoarire  est  sous  la  dépendance  immédiate  du  cerveau  ^ 
€>i3i  peut  a&ément  et  à  volonté  Tépanouir  ou  le  simuler» 
Il  n*en  ^t  pas  ainsi  du  rire  dans  lescas  ordinaires.'  u 

Après  avoir  établi  y  d'une  manière  ii^ontestable  ^  kl 
différence  du  sourire  et  du  rire ,  l'Auteur  s'occupa  sfé^ 
cialement  du  premier  de  ces  deux  actes.  Il  of&e  un  ta^ 
bleau  animé  des  nombreuses  modifications  du  sourire* 
«<  Quelle  touche  assez  délicate,  assez  flexible ,  dit-Àl  > 
pourrait esqiiissër  ces  formes  élégantes  et. gracieuses^ 
ces  traits  expressifs ,  ces  linîraens  ^ns  et  déliés  ^  ces 
contours  ^  ces  iaftexicos  doui»^  ^  que  séparent  autant 
dé  petites  sinuosités  flexueuses  ^  et  quelques  enfonce- 
œèns  I^ers^^ti^te  des  grâces  et  de  la  v<Jupté  ;  ces 
ÎBfiexioDS  ondulçuses  et  &gitive&;  ces  traces  éphémères 
imprimées  par  la  main  dçs  plaiairs  ;  ces  regards  ou  ten^ 
dres.^  ou  passionnés;  cesvjreux.oi!!  la  joie  étincelle ,  tous 
ces  iQOuvemens  vi& ,  rapides*  et  animés ,  des  différentes 
parties  de' la  %ure  y  ces  lèvres  fraîches  et  puiputines 
^ui ,   par  le  plus. charmant  contraste^  ^narient  leur 
doux  incarnat  à  la  blancheur  des  lis ,  et  ralèvent  ainsi 
réclat  du  visage  !  Avec  quelles  couleurs  enfin  dépeindre 
ces  agrémetis  enchanteurs,  ces. charmes  déeevans.que 
le  sourire  fait  éclore  y  qui  nous  captivent  et  nous  déiôr* 
ment ,  et  coromumqueùt  à  Tensemble  de  la  physiono-* 
mie  y  une  grâce ,  une  force  d'expression  telle  y  que  Ton 
idiraitque  l-ame  vient  s'y  fixer /toute  entièj^»  »  SbNis 
avons  choisi  ce  ^àssiige  ^  pouit  donner^auJi  lecteittseuoa 
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laid  Sa  colons  que  F  Auteur  répand  anr  son  style  dam  < 
^Qsieurs  endroiti  de  son  ouvrage. 

M.  Roy  fait  remarquer ,  avec  raison  y  que  si  la  sup^.  > 
rioritë  moi^ale  de  Thoinme  sur  Jes  autres  animaux  ]^i>«* 
duit  chez  lui  une  multitude  d'idées  et  de  passions ,  que 
•eux-ci  ne  sont  pas  susceptibles  de  prouver ,  c'est  à  un^ 
organisation  beaucoup  plus  compliquée  ou  plus  parfiût» 
qu'il  doit  la  faculté  d'exprimer  par  sa  physionomie  les 
sendmens  varies  qu'il  éprouve  :  c'est  sur-tout  au  nombrei 
dès  mosdes  de  la  face  qu'il  faut  attribuer  les  diverses 
expressions  qu  elle  peut  offrir.  •  ^ 

•  Aprèsavoir  exposé  en  détail  la  plupart  des  ipodificatÎQna 
du.  sourire ,  TAûteur  remarque  que  Fenfant  qui  vient  dok  . 
Baîâre  y  encore  incapable  de  penser^  d^  desi|:.er,  d'ainiei^» 
est  également  incapable  de  sourire ,  comme  /âruitptCi  ., 
Vdtiwt  observé  :  pendant  les  d^ux  pu  trois  premiers  moîs^  . 
qui  suivent  la  naissance ,  l'enf^Ut  ne  parait  pas  ençorar 
susceptible  d'épropver  les  émotions  du  plaisir  et  .de.  1% 
douleur  intellectuels ,  ou  du  moins  il  ne  le  témoigne^ . 
point.  Ce  n'est  ordinairement  .^e  vers  le  quarantième 
joiir.au  plutôt,  que  l'enfant  commence  à  sourire ,  et  i)  -■ 
n'est:  pas  probable  que  Zoroosrre  ait  ri  le  jour  de  sk  . 
naissance ,  comme  le  prétendent  les  Brames. 

«  Toutes  choses  égales  d'ailleurs ,  le  sourire  offire  en^ . 
g^j^éffftl  chez  k<  femme  plus  de  grâce  y  d'agiément  et  . 
de  fiodsse  que  chez  Thomme.  La  délicatesse  des  fo^^ 
ipes ,  la  grande  mobilité  des  traits ,  une  bouche  plus, 
déliée  j  des  lèvres  plus  minces  et  plus  mollement  jilessif 
Wp^y  des  contours  plus  élégans  y  pli/s  légers  y  plus  dou^ 
cernent  nuancés ,  une  peau  plus  blapcbe  y  plus  fine  ^ 
peut-écre  aussi  une  aptitude  plus  forte  à  goûter  et  è 
bien  rendre  lexpression  du  plaisir  y  tout  y  chez. ce  seXe^   . 
aunablé  y  concourt  tellement  à  donner  au  sourire  Fex-^. 
jujçssioii,  ;le  charme  et  l'attrait  dont  il  est  susceptible  ^  . 
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^M  s«QMit:  «BBlé  de  cvotm  qu'il  k»  appaftkaC  fluff 
pattiGulièreaient  ;  qu'ë  ^Mt<piel<pefds  tmddapélxW 
Btouialqiiie'  ké  a  bàtla  nature ,  et  dont  «lie  lui  a  résJBi ré 
kw  i^ioB  belle»  ptéK>gacilreK  ly 
•  «>I^  réiudd  anstiiytîqiicr  et  ùnMûoée  du  soirô 
rfi  féooÉKi  oii  éecor^tkxBS  fiifehe»  ec  pittoresques»  <ch» 
k  pfaim^  élégante  et  £Eictt«  du  médecîa  philosophd  »  , 
IL  Jt^if  p«9M  i  à  Yhiitoim  fkjsiologHpt^  du  rire  lui-» 
tùèmé  ^j  dôMitexâÉiiae  stiocviaTeaieat  ^  i  .^  la  naàira^ 
éfr  les  eaiiMs  )  a*^  U  cA^camiMare  et  la  physioûointe  g^ 
iiérale  ;  3.^  le  mode  d  expresiîotii  et  les  variétés^ 
'  tfdéàiikleTtredttlerbanpMiKMnènefAysi^^ 
fiopfrt  à  Fhdimncr  ;  ma  acte  pfay^ononnoo*re«pinii»if# 
•IMlitieilémécct  tnmuxérisë  par  Texistence  sal]j^    im-j 
iaiiliBfiM^y  ec  tGPttfOurS'  témit  ^ d*iuM  séiie  de  petites  el^ 
jpcratietKf  bray «tes ,  sueiûiesstres ,  di^ersemeat  modiM 
)M»,  et  «oeovâpiagiiées  d'une  diduotbo  éxMiotàmabp» 
èttotcëé  éé  ^  hdoekie^  aree  ^panouîssenipiii;  géoirat 
Af  Tisntge; 

'  Mtil  doute  que  Tàg^y  le  se^ee  ^  le  tempélanmiity 
Éeéaft  de  aMté  habituel ,  lé  diiûiat  ^  les  sllïai^x^  j  leai 
feféissons ,  ii'éieiit,  'e«>iRme  4^oiMenré  TAiMteur  ^  utie  très«t 
HiBode  infkieiic^  sur  ladisposieioa  au  rive ,  ou  Vaffitù^ 
ékntrifijbfu^  y  rhoitète  ç^tUoire ,  oa  bien  encore  la 
Mtifique  puissanee  >  comttie  rappelaiéM  AmUnc^fif^i 
Paré  et'Lmtreiit  JouBert^  son  eomemporaîii.  iVeUf 
hien  cettaitt  aussi  que  eertaim  individus  sont  essentiel 
lëttKist  tieors ,  et  trouvent  nvoyen  de  rire  dans  toutes' 
las  circonstances  dek  vie.  U  y  a  ainsi  véritablement  de» 
éanses  prédisposantes  du  rire. 

'   Sans  suirre  r Auteur  dam  la  recherche  qii'il  faiten^ 
éuite  des  cimses  exci  antes  du  rire ,  et  sans  nous  ap|)e-«' 
.fôntir  sur  h  distinction  un  peu  obscure  de  deux  cons««-* 
«iencei^  FimeinteUectnelie;  1  autre  sentimentale  (au&o 


M  A  »  B  c  I  ir  >•  4^^ 

€9CIMluoii  d^nt  on  n  a  ^itères  moÎM  abusé  que  di»  moi 
phikiaoplHe  ) ;.  nous  renarqu^KiMli»  è&iàemevA  avec  lui,, 
que  li|  cau^  excitante ,  x.^  nous  eat  toujours  transmise 
jpar  lea  oreilies  ou  tes  yeux  ;  :a/  qu'elle  roule  toujours  sue 
naa  comparaisoii  ^  une  exposition  qui  naissent  instant 
tanément  ^  odinnie  à  notre  insçû  et  malgré  nous ,  sanA 
que  la  réflexion  y  ait  presqua  de  part* 

Ujie  chose  i)uî  nous  a  pam  asses  remarquable  est  lar 
râpprocbestfent  <pie  F  Auteur  établit  entre  le  rire  et  plu^ 
«ieurs  autres  phénomènes  req^ratoires ,  tels  que  le  ho- 
quet^ le  bâillement  ^  FaelMin  de  touiaer  ^  et  même  lé 
YOrnissement  ^  qui  mot  susceptibles  d'être  produits  pas 
imitation ,  et  semblent  se  communiquer  d*une  personne 
àuneautre^  ' 

].  fkifin>  le  rire  peut  êere  lè^x>duitde  certaines  causée 
physiques  {  du  chatxMiiUèment ,  piar  exemple* 
.  Le  mécanisfflle  du  rice  proprement  dk ,  est  très<i-bieA 
et  Irès^^edemcAt  présenté  ;  les  phénomènes  qn'olficeat 
j^  yisa^  et  les  organes  de  k  respiration  y,  sont  traoéa 
aiTec  ordre  et  <^rté;  il  serait  difficile  d'y  ajouter  quel-» 
quâ  duMe  d'important ,  ou  d'en  retrancher  quelqne 
dhose  d'ûmtile  ;  c'est  le  plus  gnmd  éloge  qu'on  puisse 
4n  fiiireb 

.  Le  sire  n'est  point  un  acte  dont  nous  jonissiona 
dans  tous  4es  temps  de  la  vie  :  nous  fl?ons  mi  çie 
pour  sourit)eil  faut  aroir  le  senffanent  ;  ponr  rire  iiiaut 
^onnait|*e  et  penser  :  le  rire  sn^qKise  la  &culté  déjuger, 
de  compai^r  ses  sensations  ;.  aussi  l'enfant  ne  eom«» 
ipenee-^^1  à  rire  que  long-temps  aprè^aToir  souri  pour 
la  première  fois.  Nous  m»  peulT'dn»  pas  suivre  l'Auteua 
4ans  U  description  des  nox]ri>reuses  variétés  du  rire  ; 
détendue  d'un  eXû^t  ne  nous  le  permet  pas. 

Cette  preoiiève  partie  de  ronirrage^  qui  comprend 
LLph^olqgiedu  souriie  et  darrisi^^  tm  fi^tsne  presqun 


les  deux  tiers  :  elle  est  à  la  portée  de  tout  le  monde ,  et  . 
sem  lue  sur-tout,  avec  iatérét  par  tous  ceux  qui  s'occu-*. 
peut  de  peinture  ou  de  sculpture.  Les  littérateurs  y 
troureront  une  autre  sorte  d  attrait  :  je  veux  parler  des 
eîtations  que  l'Auteur  y  a- jetées  arec  uâe  sorte  dé  luxe. 
Les  yers  û^Hor^tce,  de  Molière,  de  Delille ,  sont 
souvent  adaptés  à  la  scène;  et  les  héros  d'Homère, 
pour  peu  qu'ils  aient  ri  ou  souri  de  quelque  mamère^  J 
comparaissent  inévitablement  en  temps  et  lieu. 
'   La  partie  hygiéno-thérapeutique  de  cet  ouvrage  s# 
divise  naturellement  en  deux  sections;  la  premièl>ei 
comprend  l'influence  du  rire  sur  Thomme  sain ,  et  hi 
seconde  ses  effets  sur  l'homme  malade. 

La  première  section  est  subdivisée  en  deux  articles  ^ 
doiit  le  premier  est  destiné  à  l'examen  de  l'utilité  du 
rire  ;  le  second  ^  aux  inconvéniens  qui  peuvent  en  ré-, 
sulter:  personne  n'ignora  qu'on  a  vu  plusieurs  person- 
nes mourir  à  force  de  rire  ;  d  autres  succomber  à  l'excès 
de  la  joie.  L'Auteur  fait  remarquer  avec  sagacité^  à 
êe  sujets  que  ces  deux  canses,  en  prodinsdatun  réiuW 
tat  semblable ,  agissent  néanmoins  d'une  manière  bien 
différente  :  dans  la  mort  qui  suit  un  rire  immodéré ,  il^ 
est  bien  évident  que  la  respiration  joue  le  principal'  . 
nAle ,  tout  le  reste  n'en  est  que  la  conséquence  inévi- 
table :  or  y  cette  circonstance  est  absolument  étrangère* 
Au  genre  de  mort  que  détermine  une  impression  agréa- 
bie«y  excessive  et  subite  ;  i(  semble  qu'alors  c'est  le  coear^ 
qui  est  affecté  le  premier;  la  syncope  qui  a  fréquem-> 
ment  lieu  dans  les  affections  morales  vives  y  entrame  ^' 
si  elleest  prolongée  ^  l'abolition  réelle  de  la  vie.  •  * 

:  Dans  Ja  seconde  section ,  l'Auteur  a  énuméré  avéo- 
soin  les  maladies  dans  lesquelles  le  rire  doit  être  proscrit^ 
ôuemployé  comme  moyen  thérapeutique  :  on  y  trouva 
véimis  des  faits  intéressans  jusqu'alors  isolés  ;  des  ^'^^ 
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marqHes  justes  et  qui  naissent  du  sujet,  et  des  préceptes 
utiles. 

Ainsi  j  après  avoir  rappelé ,  en  peu  de  mots  ,  l'utilité 
déjà  reconnue  du  rire  dans  le  carreau ,  T Auteur  ajoute , 
avec  raison ,  que  cette  influence  thérapeutique  du  rire 
soutenu  doit  être  appliquée  aussi  au  traitement  de  la 
phthisie  pulmonaire  encore  à  sa  première    période* 
u  On  imagine  aisément ,  diCril ,  que  par  le  seul  mode 
d^action  des  organes  qui  président  à  son  exercice  ,  la 
rire  devient  ici  d 'une  utilité  directe  très  -réelle ,  outre  les 
avantages  qu'il  procure  comme  excitant  moral.  Le  ré- 
sultat nécessaire  des  secousses  alternatives  ,  des  pres-^ 
sions  réitérées  qu'il  imprime  aux  poumons ,  qe  doit-il 
pas  éti'e  en  effet  de  modifier  Faction  propre  de  ces  or- 
ganes j  d'activer  la  circulation  capillaire  ,  de  iavoriser 
le  cours  des  fluides  blancs  dans  les  vaisseaux  et  à  tra- 
vers les  ganglions  lymphatiques  ,  et ,  par  s^ite ,   le 
mouvement  intestin  des  tubercules  pulmonaires  ?....••• 
Les  remarques  que  nous  venons  de  faire  y  ajoute  l'Au- 
teur, seraient  susceptibles  d'une  grande  extension; 
elles  sont  applicables  au  traitement  des  scrophules  et 
de  lengorgement  des  viscères  abdominaux. 

»  Parmi  les  maladies ,  au  contraire ,  qui  revêtent  un 
caractère  aigu  y  il  n'en  est  presque  point  où  Ton  ne 
doive  s'abstenir  du  rire.  Il  serait  très-nuisible  dans  tou- 
tes les  affections  morbides  que  caractérise  sur-tout 
l'exaltation  des  forces  vitales ,  par  exemple  dans  les 
Bèrres  continues  très-intenses  y  dans  les  diverses  phleg- 
masies  aiguës  y  particulièrement  celles  des  organes  res- 
piratoires et  abdominaux  y  dans  l'imminence  d  un  état 
apoplectique  y  ou  de  quelque  hémorragie  dont  la  réci-i 
àive  serait  à  craindre  y  comme  l'hémoptysie  ^  l'hématé- 
mèse  ,  la  ménorrhagie«  » 

Mais  c'est  sur-tout  dans  les  anérrismes  du  cœur  et 
29*  aS 


4^1  M   ]6   D    B  C    1    H    È. 

^s  gro^  r^seiHix^  ^*aii  doit  reiouter  TeXpldsion 
«ubite  du  rire  ;  il  ne  faut  pas  moins  Téviter  dans  tes 
p(aieè  â«  iâ  face  et  à  la  suite  des  opérations  qu'on  pra- 
tique sur  cette  région. 

La  troisième  paitie  de  Fourrage  de  M»  Môy  e&t  des- 
lihéei  la  sémétologie  du  rire.  Elle  se  partage  en  deux 
«ectfons  :  la  première  i^nferme  des  considérations  gé« 
«étales  sut  lé  sonrire  morbitk  ou  séméîolùgiqué ,  sur 
le  trisme  ou  fié  sahlonique,  et  sdr  le  ri^e  séméiotogi- 
-^e  ;  trois  phénomènes  justemeht  distingués  leS  uns 
des  auti^esi  I^  seconde  section  est  destinée  k  Tétude  du 
«eufite  et  du  rire  séméiologiques  ^  considérés  dans  les 
tfalaAie^  en  patticulîer. 

•  N6  pouvant  pas  suivre  l'Auteur  dans  lô  développe- 
#ieiit  de  cette  partie  de  son  ouvrage ,  nous  nons  bor^ 
nerofts  à  tt^anscrire  un  rapprochement  fort  bien  fait 
entre  les  causes  dil  rire  physioiogicjue  y  ht  celle  dii  rire 
Wfnéiotogique. 

Ki  Les  causes-excitantes  du  rite ,  dans  1  état  sain  ^  sont 
^ii\ttiorttIes ,  ou  physiques  :  presque  toujdurs  Feffét  îm- 
«lédiat  d'un  mode  de  perception  intellectuelle  particu- 
lier, qui  suscite  en  nous  nne  idée  ridicule  ou  plaisante  ; 
il  eit  quelquefois  aussi  le  résultat  sympathique  d  une 
^nsation  tactile  actuellement  et  involontairement 
transmise  par  la  p^au;  le  produit  du  chatouillement, 
-^n  un  mot. 

tï  Le  rire  morbide  reconnaît  de  même  deux  ordres 
'dé  causes  excitantes  ;  les  unes  morales ,  les  autres  P%~ 
^ques.  Je  veux  dire  qu'il  est  toujours  ainsi ,  ou  la  con- 
séquence d'un  nouvel  ordre  dé  sensations  affectives  ^ 
^expression  d'une  manière  de  sentir  et  de  concevoir  les 
^os6s,  ou  bien  le  produit  d\ine  condition  accidentelle 
et  particulière  du  corps  ;  Teffet  sympathique  d  une  lé- 
sion inexplicable  de  la  sensibilité  et  de  la  contractiliti 


animales;  en  sorte  qu*en  pathologie  comme  en  physio** 
fegie  le  rire  pràsente  deux  manières  d'être  très-différ 
rentes ,  sans  doute  quant  à  leur  cause ,  mais  réellement 
identiques  quant  i  leur  nature  propre  ^  un  rire  par 
excitation  morale ,  un  rire  par  excitation  physique,  m  • 

Cette  troisième  partie  de  lourrage  est  incontesta- 
blement la  plus  utile  au  médecin  \  c'est  celle  à  laquelle 
TAuteur  a  donné  le  plus  de  soin  ^  parce  qu'elle  en  de- 
yiendiMt  daractage. 

Ce  livre  est  écrit  avec  clarté  :  les  médeeios  y  trou- 
veront réuni  tout  ce  qu'il  leur  importe  de  connaître  sur 
lé  mjét  auquel  il  est  consacré  :  les  gens  du  monde  le 
liront  avec  plaisir  et  avec  intérêt.  On  doit  savoir  gré  à 
l'Auteur ,  des  recherches  fiistidteuses  auxquelles  il  s^est 
hwié ,  et  de  Tordre  avec  lequel  il  a  présenté  des  maté* 
naux  épars  jusqu  alors  dans  des  livres  oi!i  Ton  ne  pou- 
vait pas  les  chercher ,  ou  entassés  confusément  dans 
d'autres  ouvrages  qu'on  ne  lisait  point.  Nous  aurions  dé- 
siré seulement  qu'il  eût  mb  plus  de  concision  dans  son 
styk;  quil  eût  élagué  avec  plus  de  sévérité  les  idées 
accessoires  qui  naissent  trop  souvent  sous  sa  plume ,  et 
.  qu'il  eût  évité  lès  répétitions  assez  nombreuses  qui  s'y, 
trouvent.  De  cette  manière ,  le  volume  du  livre  eût 
moins  effrayé  certains  lecteurs  avares  de  leur  temps  ^ 
et  l'ouvrage  e&t  été  lu  avec  plus  d'intérêt  encore. 


a8«. 
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TU£S£S   SOUTENUES    DANS    LA    FaCULTÉ    DS    MÉDBCXMI 

■ 

D£  Paris. -— AmrÉE  1814* 


fiJ^   I.  —  Dissertation   sur  te  cholera-morbus   ou 
.  ^holerrkagie  ;  par  P.  J.  Deroissart*  —  220  pages. 

t 

La  nouvelle  dénomination  de  cholerrkagde  que  M.  le 
professeur  Càoussiera.  heureusement  imposée  à  la  ma-> 
ladie  qui -fait  le  sujet, de  cet  écrit,  et  dontrancÀen  nom^ 
ainsi  que  le  remarque  judicieusement  TAuteiir,  com-* 
posé  d'un  mot  grec  et  d'un  mot  latin ,  était  aussi  bar- 
bare que  vicieux,  fait  le  principal  mérite  de  CQtte  Dis« 
•ertation. 

N.*"  2. —  Essai  sur  la  gangrène;  par  J^  F»  C^  Du'* 

chemin,  —  45  pages. 

'Tout  ce  que  renferme  cet  Essai  a  été  puisé  aux 
meilleures  sources  ,  prouve  une  instruction  solide ,  et 
paFait  être  le  résultat  d'études  cliniques  approfoudiçs, 
et  d'une  pratique  saine  et  éclairée  dans  les  hôpitaux.  On 
y  trouve  des  vues  générales  sur  toutes  les  maladies  gan- 
greneuses ,  ou  espèces  de  gangrènes  qui  se  présentent 
chez  l'homme.  Mais  la  pourriture  d'hôpital,  la  gangrène 
par  congélation ,  et  celle  qui  résulte  de  lusage  du  bled 
ergoté ,  sont  traitées  avec  beaucoup  plus  de  dévelop- 
pement que  les  autres ,  et  paraissent  être  celles  sur  les- 
ouelles  TÂuteur  a  eu  le  plus  occasion  de  diriger  ses 
observations. 


D   B     M    i    B    B   C    i   N    B.  .  4^& 

N.*  5. —  Disseriatio  de  erysipelate  ;   autone  C  B.. 

Rubbens.— .  19  pages. 

Cette  Dissertation ,  qu'on  pourrait  citer  comme  ua  ' 
modèle  d'exactitude  et  de  concision ,  présente  dans  un 
style  clair  et  très-laconique ,  le  tableau  méthodique  et 
régulier  de  tout  ce  qui  est  connu  aujourd'hui  sur  les 
causes ,  le  développement ,  la  marche ,  les  variétés ,  les 
terminaisons  et  le  traitement  de  Térysipèle  ;  de  sorte 
que  cette  petite  production ,  sur  une  des  maladies  san& 
contredit  les  plus  communes  et  les  mieux  connues ,  se 
fait  lire  avec  plaisir ,  même  après  la  foule  d'écrits  de 
toutes  espèces  qui  existent  sur  cette  affection» 

Ny^  6.  —  Réflexions  sur  r influence  des  passions  dans 

,  * 

V état  de  maladie  ;-psa:  Teillet.  —  a3  pages. 

Après  des  considérations  générales  très-intéressantes, 
sur  les  passions ,  sur  les  modificationsplus  ou  moins^re* 
marquables  que  leur  impriaient  le  climat,  letempéra--^- 
ment,  l'éducation,  l'habitude,  etc.,  et  sur  le  siège 
qu'elles  affectent ,  ou  du  moins  qu'on  leur  a  supposé  ^ 
l'Auteur  examine  leur  influencé  dans  l'état  de  maladie... 
Partant  de  cette  idée  très-vraie  ,  que  l'action  des  pas- 
sions est  excitante  ou  sédative  dans  les  maladies  ^  et 
qu'elles  sont  nuisibles  ouutiles  selon  que  Fun  ou  Tautre 
de  ces  modes,  de  traitement  est  convenable  ou  perni- 
cieux ,  il  analyse  successivement,  mais  très-rapide- 
ment ,  leurs  effets  heureux  et  leurs  effets  funestes. 

a  Quel  est  le^  siège  des. passions?». A. cette impor-» 
tante  question  que  l'Auteur  établit,  voici  cornaient  il' 
répond  :  «  Le  cœur ,  l'estomac ,  le  diaphragme ,  le  prin- 
»  cipe  vital  y  etc. ,  ont  tour-à-tour  servi  de  base  à  des 
%  hy|jOtbèses  aussi  inexactes  les  unes  que  les  autreSa. 


»  Pourqaoî  leur  siège  dilFërerait-il  de  celui  des  faculté 
)»  iDieliectueîtes  ?  Ainsi  que  ces  flernières,  les  passions 
»  ont  leur  or^ne  première  dans  l'organe  de  la  pensée  ;. 
a»  mais  teurs  efFets  les  plus  sensibles  se  eomtauni(jue;pt 
31  au  cœur,  an  diaphragme.  C'est  la  crainte  du  danger 
a»  qui  nous  inspire  la  peur  :  c  est  Tamour  de  la  gloire  qui 
»  nous  rend  courageux  ;  de  sorte  qu'on  peut  dire  quô 
»  les  passions  emportent  toujours  avec  elUs  Fidée  de 
3»  deux  sensations.  » 

Plusieurs  faits  curieux  qui  sont  propres  à  TAuteur  , 
ou  qu*il  a  puisés  dans  les  ouvrages  des  médecins ,  des 
philosophes  et  des  historiens  ;  un  style  coulant  et  ra-* 
pide ,  quelquefois  même  élégant  ^  distinguent  cette  Dis-^ 
sertation. 

rique^çar  Joseph  Leblanc»  —  ây  pages* 

Cette  Dissertation ,  en  général  écrite  arec  métbocto 
et  pureté ,  est  divisée  en  deux  parties.  Dam  la  premi^^ 
TAuteur  donne  la  description  g^éraie  de  la  fièvre  en«- 
téro-mésentérique ,  et  le  résultat  des  recherches  cada« 
yéri(]p3es  qu'il  a  eu  occasion  de  feire  sur  des  sujet»  morts 
decette  maladie  nonveUeiaeiit  décrite.  Dans  la  seoonde  y 
il  examine  quel  est  le  traitem^it  ^i  fcii  convient.  A  ce 
sujet ,  il  étcÂlit  en  principe  que  1  emploi  des  mueilagi- 
neux  et  des  adoueissans  est  constamment  anisibte  dans 
cette  affection  y  et  que  ce  traitement  tonique  et  stinm^ 
lant  est  le  seul  qui  lui  convienne. 

Huit  histoires  patticuliètres  y  que  l'Auteur  donne 
comme  des  exemples  de  fièvre  antéro-mésentérique^ 
et  dont  quelques-unes  ne  sont  peut-être  pas  asser  cir- 
censtimciées,  terminent  eette  Dbsertation.  Nous  ne 
atoions  que  les  deux  qiH  sûr  eat. 


«  Obs.  V.  —  Furanton ,  dô  Bopore ,  %é  d^  Wiigi  ms^t 
d*aa  tempérament  lympbatico-bitieux ,  cI'um  cOp^tîNii^ 
(ioa  cl^lic^e^  eotra,  à  l'HôteUDieu  le  i4)  déçemJ^^ 
)8i^.  Huit  jour»  auj)fprarant,  jpuranton  ar^it  éié  pri» 
d'un  d^voieoieutasSfezcoowJérable.  JLe  4,^  jour  <!#  sq% 
û»va$iop  3  il  fit  uo  ^xcèade  table  et  s'enivra  avec  $es  «a-«> 
liiaradefi.  Le  soir  même  k  Jiè^^  &  alluma ,  Je  déme^ 
ment  augmenta  :  les  douleur»  dans^  le  ba&^ventr^  9^ 
firent  ressentii*.  Il  offrit  l'état  suivant  :  le  ij  septembre  ^ 
lace  ëtonn<$e  et  plombée ,  dents  sèches  ^  tangue  tutigi-^ 
neuse  ^  soif ,  rentre  douloureux. 

Le  18^  M.  Bourdier  ordonna  une  limonade  minë-^ 
raie  y  tme  décoctiOi^  de  <}i)iq(]^uiaa ,  et  tm  demj^J^vemeoit 
de  quinquina  et  de  camphre*  L^  symp t^mesadjrnamis- 
ques  persistèrent  les  iq  ^  20 ,  2n  et  22.  La  douleur  abdo» 
minaie  fut  moins  grande.  Le  s5  y  on  appliqua  deux  vé-^ 
sicatoires^aiix  jambes^  Le  94  >  le  malade  urina  considé- 
rablement dans  son  lit  ;  le  ventre  lût  moins  douloureux. 
On  continua  les  toniques»  La  langue  ïâtait  humide  suc 
les  côtés  ;  le  pouls  était  meins  fréquent ,  moins  vide  ;  I^ 
paroxysme  fut  beaucoup  mofais -fort.  Le»  jours  suivans  ^ 
TamélioraHon  dem>t  plus  sénsibte.  Une  indig!6stion.qu'U 
eut  le  3o^  retarda  la  ëobralesceiioe.  Un  des  vésicatoirea. 
fut  long-temps  à  s^  $é«hav.  fuj-grupa  j^t  pajr&it^ii^nt 
gpéri  le  xo  jftDLvi^r  x  8 1 3%  » 

ft  Oh*  P'^JL  —  Une  infixnvère  <fe  rïî6téJ-D*ey  ^  Agl^ 
4ie  dix-oeuf  a»?  >  ^t  joiouv^lleiQ^ni;  arrivée  à  Pw3 ,  w 
-attaquée  da  la  fièvre  çiitérc^mésçntçrique.  Au  dém*- 
wwl  çiiù  dMf*i  plusieurs  jours  3^  s^caéda  gne^  doirfçitf' 

hypogastriqiie  tràs-vive;ienméme  temps  la  fièvre  sa 
déclara  :  la  langue  était  noire  y  gercée  9  tremblaijte  ;  la- 
ireiitre  ballonné,  douloureux;  le  pouls  mou ,  fréquent! 
}e  ^ir  y  le  j^rp^sme  était  considérab^  ^  avec  somnp- 
lance  et  im  léger  délire  qui  duraituoe  gaxti^  da^  la  nuit* 


4^8  V  JL  R  I  i  T  i  ft; 

Od  ordonna  une  décoction  vineuse  de  quinquina  yld 
limonade  végétale ,  quatre  vésicatoires  volans  successi- 
Tement  placées  aux  cuisses  et  aux  jambes;  des  lavemens 
de  camomille  et  de  camphre.  Les  symptômes  adjna- 
miques  persistèrent  pendant  six  jours;  mais  après  cette 
époque  ,  et  par  la  persévérance  du  même  traitement, 
ils  diminuèrent  graduellement,  et  la  malade  entra  ea 
convalescence  peu  de  jours  après.  » 


«■B 


VARIÉTÉS. 

Note  pour  servir  à  VhUtoire  de  la  médecine  ; 
M. /e  iïaro/î  Des  Genettes  (i). 

Marco-Antonio  Equitis  Romani 

filio  ex  nobili  âlbertoaum  familia 

goapore  animoque  insigni 

Qui  annum  aqens  XXX 

Peste  inguikaria  interiit 

Akno  salutis  christianab 

M  CCCC  LXXXV  i>iE  XXII  julu 

Habrsdes  B.  U.  F. 

Toi  copié  à  Rome ,  en  17&6 ,  rinscription  ci-dessus  , 
gravée  sur  un  sarcophage  de  marbre  blanc,  sur  lequel 
repose  horizontalement  la  statue  d^un  jeune  chevalier* 
Ce  monument ,  orné  de  belles  sculptures ,  se  trouve 
dans  une  chapelle  de  Téglise  de  Sainte-Marie  y  place 
du  Peuple.  Quelques  Auteurs  ont  cité  cette  inscription 

(1)  Cette  acte  y  si  intéressante  pour  Phistoire  de  Part  ^ 
BOUS  étant  parvenue  trop  tard  ^  n^a  pu  être  placée  dans  ta 
première  partie  de  ce  Journal  ^  à  laquelle  eUe  appartient 
•ona  tout  lea  rapports* 


comme  une  preuve  de  l'antériorité  du  mal  vénérien  à 
la  découverte  du  Nouveau-Monde ,  et  au  retour  dô 
Christophe  Colomb.  Ils  ont  pris  pescis  inguinaria 
pour  le  bubon  de  Faine,  qui  est  un  des  symptômes  fré- 
quens  du  mal  vénérien*  Il  est  bien  plus  simple  de  croira 
que  Marc-Antoine  Alberti  mourut  de  la  peste ,  qui 
avait  y  comme  presque  toujours  y  un  bubon  inguinal 
comme  symptôme  accessoire  ou  principal.  Plusieurs 
historiens,  entr'autres  Sabellicus y  nous  apprennent 
d*ailleurs  qu'une  peste  affreuse  ravagea  précisément 
l'Italie  en  1485.  D  serait  d'ailleurs  assez  singulier  de 
trouver  une  semblable  inscription  dans  une  égUse  j  A 
cela  signifiait  toute  autre  chose. 


Strasbourg  ,  le  3o)iiiii  i8i4* 

Le  Doyen  de  la  Faculté  de  Médecine , 

A  Monsieur  Leroux ,  Doyen  de  la  Faculté  de  Mé^ 
decine  ,  Vun  des  Rédacteurs  du  Journal  de  Méde- 
cine ^  à  Paris, 

MONSIEXTR    LE    DoTSN, 

J'ai  l'honneur  de  vous  annoncer  que  M.  Villars  ; 
doyen  de  la  Faculté  de  Médecine ,  professeur  de  bota- 
nique y  ancien  médecin  des  hôpitaux  militaires,  membre 
correspondant  de  l'Institut ,  auteur  de  l'Histoire  de& 
plantes  du  Dauphiné,  et  de  quelques  autres  ouvrages, 
est  décédé  le  27  de  ce  mois. 

3  e  vous  prie ,  au  nom  de  la  Faculté ,  de  vouloir  bien 
publier  cette  annonce  dans  le  plus  prochain  Numéra 
de  votre  JoumaL 

.  Agréez  y  Monsieur^  l'expression  de  ma  considération 
dbtinguée» 

P.     COIK^ 


'450  Y  A  Jl  I   *  T  4  •. 

~*  Dan$  un  4€i3  derniers  Numéro&  de  1a  G^^elU  d^ 
Santé,  il  e^t  mention  d'un  wobUme  ijtv^rgmnt  p^r-^ 
/aiiemenc  guéri  à  T^id^  d*iui  proc^édé  particulier  imif- 
Himé  par  M*  Raux^  cbirurgiea  en  cbef-i^djoint  à  Vhàpio 

tfX  de  la  Charité,  , 

Le  sujet  de  l'observation ,  dit  cet  habile  chirurgien^ 
est  un  ho^nme  âgé  de  trentercin<]  an$  ^  louc^i^  de  ro^i^ 
droit  dè^  la  plus  tendre  enfonce  y  ^ns  qu'il  puisse  main^ 
lenaot  savoir  si  p^tte  diâpositi^n  était  acquise  ou  de  naia-^ 
«^lce  ^  et  quelle  en  était  la  causie  prein^re ,  quoique  \^ 
perfection  actuelle  de  la  vue ,  et  le  pronipt  »upcèf  <J>» 
tenu  contre  ce  &trabisn)e ,  doivent  portef  à  p^n^  4|i^ 
la  cause  en  était  une  habitude  vicieuse  contractée  daof 
le  premier  âge. 

Cette  personne ,  h^ibituée  à  se  rendre  raison  de  ses 
sensations  et  perceptions ,  avait  observé  que  le  stra* 
bisme  dont  elle  était  affûtée  ,  était  sur^tout  très-mar- 
qué quand  la  vue  s'exerçait  sur  des  obje.ts  placés  ^  une 
très-petite  distance.  Un  effort  soutenu  (je  la  volonté 
pouvait  j  à  la  vérité ,  faire  concourir  vers  le  même  point 
les  deux  axes  optiques ,  et  faisait  cesser  le  strabisme 
pour  un  moment ,  m^  alors .  la  tua  était  confuse  par 
le  défaut:  d'harmonie  des  deqx  impressions*  Cette  per-* 
sonne  étant  pariaitement  instruite  des  moyens  par  |q%- 
jquels  on  peut  rétablir  l'harmonie  d^ucûon  entre  les  deux 
yeux ,  avait ,  à  plusieurs  reprises ,  mais  toujours  inul;iJUt- 
ment,  mis  en  usage  tous  ces  qioyens.  Vingt  fois^  p^r 
exemple ,  il  lui  était  arrivé  de  s'eiforcer  de  faire  coi;^ 
courir ,  d  une  manière  permanente ,  les  deux  yeux  vers- 
le  même  objet  ^  ou  bien  de  se  couvrir  Tosil  gauche  le 
plus  fort ,  pour  exercer  exclusivement  Tpeil droit,. qyi 
était  le  plus  faible.  Mais  chaque  fois  j  après  peu  d'ixis- 
tans  ,  il  avait  fallu  renoncer  à  ces  tentatives  y  car  uan^ 
seulement  la  y<»e  ne  recevait  que  des.  impressions  goil— 


Ibses  y  mais  encore  il  en  résultait  une  fatigue  d^espijt 
qui  bientôt  devenait  insupportable  y  et  avait  à-la-fifl 
persuadé  que  la  guérison  était  impossible. 

Cependant  toujours  animée  du  désir  de  se  débarras- 
ser de  ce  vice  de  la  vue ,  cette  persooQcf  résolut  de 
tenter  de  nouveaux  essais,  et  d^  porter  toute  la  perse* 
gérance  nécessaire  pour  se  guérir,  ou  du  moiiis  pour  S9 
convaincre  que  la  difformité  qui  TafQigeajit  était  irrémé^ 
diable.  Ainsi  elle  eut  de  nouveau  recours  aux  memef 
moyens  qu  elle  avait  déjà  employés  ;  c'est  sur-tout  dans 
un  travail  de  cabinet ,  fait  û  nuit  p  qu  elle  consacra 
régulièrement  plusieurs  heures  de  suite  à  s  exercer  à  lir# 
pt  à  écrire  alternatîvemeint  avec  rœil  droit ,  le  gauche 
(tant  couvert ,  et  avec  les  4eux  yeux  en  s'qfforçant  de 
Eure  coïncider  )es  deux  axes  optiques  vers  le  même 
point.  Dans  ces  tentatives,  elle  éprouva  d*abord  la 
némè  confusion  dm  images ,  et  le  même  sentiment  in- 
térieur de  fatigoe  ;  mais  ces  efïipts  pénibles  sVffaiblirent 
^eu*à-peu,  et  queh^ies  jours  de  constance  suffirent 
)aur  que  Tcaîl  dro^t  acquk  UM  foroe  égale  k  celle  d^^ 
'œil  geuDhe;  qu'elle  put  en  suivise  avec  ipégulArité  Icns 
Douvemensy  et  qu'il  s'étdbUt  entre  les  deux  organél/^ 
me  parfaite  harmonie  d  action.  Non-lreulement  Vindi^* 
idu  dont  U  s'agit  a  cessé  d  avcir  la  vue  Iciiche  ^  et  il  lut 
erait  maintenant  impossible  de  faire  que  ses  deuxyeuX 
k'aipisaent  pas  de  concert  en  toute  circonstance ,  'tMi% 
oeore  un  ehangemem  «vantageux  trèsrnotahle  s  esf 
peré  <lans  la  portée  et  la  netteté  de  sa  vue.  11  M 
sipble  que  ce  sens  sW  perfectionné  dans  une  pro- 
ortion  plus  grande  que  celle  indiquée  par  £u^a»i 
'eit-è-dire|  un  douzième  ou  un  treizièmek 
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Fragmens  sur  Vhiseoire-  naturelle  et  médicale  des 
Kosaques ,  et  aperçu  topographique ,  des  conr 
trées  qu'ils  habitent* 

Que  Ton  tire  une  ligne  irréguliêre  du  Dnieper,  ou 
Borysthène,  jusqu  au-delà  de  FOuralsk,  du  28.*  au5i/ 
degré  de  longitude  y  dans  une  largeur  inégale  de  trois  i 
cinq  degrés ,  elle  comprendra  le  vaste  espace  oii  la 
race  des  Kosaques  est  encore  aujourd'hui  répandue. 

Une  partie  de  ce  territoire  porte  l'empreinte  du  sé- 
jour des  eaux  ;  effet  d  un  déluge  ou  de  Tantique  com- 
munication de  la  mer  Caspienne  avec  la  mer  Noire.  La 
lenteur  du  cours  des  fleuves ,  la  division  de  leurs  bran- 
ches ,  la  multitude  des  lacs  salés ,  Fimmense  quantité  de 
coquillages  trouvés  à  de  grandes  profondeurs,  attestent 
la  vérité  de  cette  conjecture. 

Kosaques  de  H  Ukraine  et  Malo-Russes,  *^oi 
rUkraine  n'était  souvent  désolée  par  des  myriades  da 
sauterelles ,  de  mouches  et  d'insectes  qui  tourmentent 
les  hommes ,  et  dévorent  quelquefois  les  plus  richei 
moissons ,  elle  serait  certainement  un  des  pays  les  plus 
heureux  de  la  terre.  Le  climat  est  tempéré.  Le  sol. 
presque  par-tout  imprégné  de  salpêtre ,  abonde  et 
grains ,  en  herbes  potagères ,  en  fteurs  odorantes  ;  il  Q^ 
manque  aux  habitans  que  le  sel  et  le  vin  :  mais  les  bef 
tiaux  nombreux  que  nourrissent  leurs  gras  pâturages] 
les  poissons  que  renferment  leurs  fleuves ,  le  miel  etj 
cire  que  leur  procure  l'entretien  des  abeilles  ,  et 
foule  d  autres  productions  non  moins  utiles,  leur  offre 
des  branches  d  exportation  avantageuses  bien  suj 
rieures  au  besoin  d  «ne  population  trop  peu  nombreux 
L'eau-de-vie  de  grain  ,  que  les  Kosaques  ont  appris  I 
distiller  depuis  plusieurs  siècles  y  peut  les.  consoler 
n'avoir  point  de  vin* 


Par'tx>utoù  la  proximité  des  forêts  le  permet,  on 
constmit  les  inaisotis  en  bois.  La  cabane  du  pauvre  est 
fake  dœe  argile  mêlée  de  paille  et  enduite  de  glaise  ; 
c'est  la  demeure  des  neuf  dixièmes  de  la  population* 
Les  maisons  sont  petites /mais  plus  propres  que  celles 
des  Russes.  Â  la  vue  de  leurs  chambres,  régulièrement 
lavées ,  blanchies  ou  frottées  depuis  le  pavé  jusqu'au 
cotnble ,  et  de  leurs  meubles  éclatans  de  propreté,  la 
Tojageur  se  croit  transporté  dans  une  chaumière  nor* 
Fi^ienne  ou  dans  une  maison  hollandaise.  Les  Kosa- 
^es  de  l'Ukraine ,  qui  ne  forment  réellement  qu  un 
leul  peuple  avec  les  Malo-Russes ,  sont  inciustrieux  et 
^ospitafiers.  Ils  sont  plus:  recherchés  dans  leur  nourti- 
tore. que  les  Russes  ;  ils  mangeât  mXAni  de  viande  que' 
le  vÂ^étaux,  dont  leurs  jardins  abondent;  ils  I^ivent 
(e  la  bierre ,  de  Thydromel ,  et  sup-^out  de  Feau-de- 
'ie. 

Anciennement  on  n^  cotonaissàft  dam  ce  pays  ni  mé<^ 
lectçs^  ni  chirurgiens,  ni  apoihic&ires  :  des  vieilles 
îmmes.  instruites  dans  la  connaissance  des  plantes  ,  en 
omposaient  des  ^écifiques  qu'elles  administraient  in- 
istinctement  dans  toutes  les  maladies ,  en  y  joignant 
es  paroles  supposées  -magiques  ;  elles  guétissaient  att 
isard  j  servaient  quelquefois  la  haiàe ,  et  faisaient 
resque  toujours  leur  fortune. 

Aujourd'hui  des  charlatans  leur  ont  succédé ,  et  la 
ipulatioii  ne  s'en  trouve  guère  mieu^.  D  ailleurs  les 
(alo— Russes  et  les  Kosaques  ont  quelques  remèdes 
voris  dont  ils  ne*  veulent  guères  se  départir  dans  les 
aladîes  les  plus  communes  parmi  eux  ;  ils  traitent  les 
^vres  avec  une  demi-charge  de  poudre  à  canon,  dé- 
fée  dans  de  leau-de-vie.  Leurs  affections  vénérien^ 
s  arec  une  dracbine  de  mercure  sublimé  ^  dans  trds 
res  d'eaU'-de-vie';  à  la  dose  d'une  cuillerée  par  jour; 
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^t  daas  toutes  les  in4i»^itioii4  qui  yièntieiit  de  leun 
•xcàs  d  mtempéreiHQey  ih  moAt^^t  à  cheval  et  galop*' 
peut  à  parte  d'haleine  ^  autant  q(i*il$  peurent  toateoir 

'  cet  exercice  violent  et  saluta^* 

Xesa^ues  dtk  Doit.  -^  Au  sortir  des  Slobôdes  àé 
VUlu'aîue  f  00  eotré  intmédiafleofteot  dati^  le  tenitoki 
éiroié  pai^  le  Donetii  et  le  Don»  hh  f  de  ûômbt'dia  troiit 
p#avt;t  paisseot  dan»  uae  c«lilpe|ppe  pàis  riante  et  pioi 
pkt<H*es(}ae  s  c'<^t  une  Vaste  pelouse»  ëoiaîllé»  d'um 

'vanécé  6iji|guiÂèr^  dé'  plantes  ».  de  fleuri  et  d^berbe: 
odôiîférexitetf*  Queil<|^iee  parties  de  eette  pelouse  iat 
foense  ont  été  eoai^ertiefr  ea  ebaoïps  de  bled  i 
.  On  troutr^  dfl^  le  territoire  des  Kosaquas  du  Dm 
4e^  pâturages  aboodam  »  des  terres  bien  oïdtivées  »  de 
jardins  délicieuK  »  quéli^s  vignes  réoessonent  pEantées 
mais  .^usft  des  marais  infe^cfts  dont  Tasp^ict  est  noir  « 
li]gubre  en  hiver ,  Imfluence  pestilentielle  en  été ^  e 
>dkm  ie  voisinage  d^4i|uels  ^  a  peine  A  se  garantir  d< 
mOrÎMïres  d^insectes^,.de  moMcIiee^  de«s<Hi6tiquea,  qa 
Vhumidité  du  sol  seoaUe  enfanter  par  mj^riades* 
^  AuiOii^eude  oeot  bourg^ides  dW  aspect  itaitvaga 
liant  ou  T0ï9t»miq/mf  séiè^,  a^easus  des  eaux  nd 
flaires  et  fangeuses  du'  I>m  ^  la  ville  de  Tscberknakei 
f  entar^abl^  p«r  ses  ^^naîsOns  bities  sur  pilotis  ^  et  p 
ses  canaux  qui  la  coupent  en  tous  setls  :  e  est  la  Vmû 
d^s  KQstt(]M#S).P»  y  compte  trois  mille  olaisom  et  ffaàxi 
malle  habitais.  {>ans  le  teknp&'des  inondations  du  fleuri 
ee^.  aaisoos  parrâsent  toutes  flotter,  sur  l'eau  :  aà  I 
distiagile  plus  dans  toute  la  ville  un  p<>uoe  de  ten 
sà<ïbe«  «Malgté  les  efforts  faits  per  l'industrie  danà  «et 
singulière  capitale  ^  remplacement  trop  resserré  û 
maisons  y  Tirrégulariié  de>ses  «rues  étroites ,  et  Lee  kioi 
dtàltons  du  {Nrint%(aips  ^  en  rendent  toujoum  ie  eéjei 
mal-eain  et  lellibdlUssetneatdifEcile^ 
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L«&  Kosaques  du  Don  |)orteiit  Fempreinte  de  leur 
origine  plus  que  ceux  de  l'Ukraine.  Us  ont  les  traits  plus 
routiers  ;  la  taille  mieux  proportionnée ,  les  manières 
plus  franches  et  plus  belliqueuses.  Ils  n'aiment  ni  les 
sciences  y  ni  les  arts ,  ni  les  lettres.  Ennemb  des  travaux 
sédentaires  9  ils  ne  savent  point  mettre  en  valeur  leur 
terroir  fertile  et  propre  à  toute  espèce  de  culture.QueU 
ques  riches  ont  des  jardins  délicieux ,  parce  qu  ils  vont 
y  jouir  de  leur  oisiveté.  D'autres  ont  amélioré  depuis 
trente  ans  la  culture  de  la  vigne  ^  parce  qu'elle  flatte 
leur  sensualité.  Leur  vin  blanc  de  Rasdorof  et  celui  de 
Àimsiœnsky  semblables  au  vin  rouge  d^talie,  se  ven« 
«lent  fort  chers  9  même  i  Moskow»  Les  raisins  noirs 
communs  du  Don  ,  donnent  un  vin  plein  de  feu  ^  fort 
supérieur  à  ôeux  d^Astral^han  et  du  Terek.  L'exposition 
des  vignobles  y  la  qualité   du  sol  marno-calcaire  ^  la 

Srompte  maturité  des  raisins ,  et  le  mélange  d'un  sirop 
e  mures  sauvages  et  de  mi«#l  qu  on  fait  cuire  secrè- 
teoi^nt  avec  le  moût  y  sont  autant  de  causes  qui  con- 
tribuent à  Faraélioration  de  ces  vins. 

Kosai/ues  de  la  mer  Noire.  —  Un  seul  fleuve  sert 

&e  limites  communes  entre  les  Kosaques  du  Don  et 

ceux  de  la  mer  Noire;  il  semble  y  à  leurs  mœurs,  qu'un 

Océan  les  sépare.  Aussitôt  qu'on  a  passé  le  Don,  le  pays 

prend  un  aspect  nouveau  :  ce  sont  des  steppes  cou- 

Tertesd^une  terie  végétale,  tapissée  de  la  plus  richç. 

verdure  ;  des  collines  calcaires  formées  d'un  amas  de 

.coquillages  )  des  vallons  arrosés  par  une  multitude  de 

Ruisseaux  et  de  rivières  qui  descendent  dans  la  mer 

ÏVoire  ;  sol  fertile ,  abondant  en  plantes  salines ,  parsemé 

âe  quelques  bouquets  de  bois^  mais  humide,  maréca-. 

geux,  mal-sain,  couvert  des  animaux  les  plus  dégoù'* 

tans ,  eçppDÎsonné  par  d^s  nuées  d'insectes  qni*  i^n- 

«lent  le  climat  insupportable  et  pestilentiel. 
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Le  Kosaque  de  la  mer  Nok*e  est  encore  tel  qu*il  était 
dans  les  roches  du  fiorysthène ,  fier,  grossier,  féroce: 
indépendant  par  essence ,  il  s^habille  et  se  loge  comme 
A  lui  plaît.  S'il  est  pauvre,  on  le  voit  vêtu  d^une  simple 
peau  de  mouton  ;  il  choisit  pour  sa  demeure  une  ca- 
verne. Tous  ont  les  cheveux  courts ,  à  l'exception  d  une 
longue  touffe  de  cheveux  ,  qui ,  tressée  au  sommet  de  la 
tète ,  se  relève  derrière  Toreille  droite. 

La  pèche  ,  la  chasse  ,  l'éducation  de  leurs  bestiaux , 
sont  leurs  plus  chères  occupations  ;  le  sol  vierge,  cou-* 
vert  à  plusieurs  pieds  de  profondeur ,  d  un  terreau  noir, 
ne  semble  attendre  que  la  main  du  cultivateur  pour  en 
faire  sortir  les  trésors  d'une  végétation  vigoureuse. 

Par  des  travaux  suivis  on  parviendrait  peut-être  à 
corriger  TinflUence  pestilentielle  du  chmat ,  en  décou- 
vrant le  terrain  ,  en  améliorant  la  culture ,  en  facilitant 
^écoulement  des  eaux  stagnantes;  mais  jusqu'ici  Tair 
d'£katerine-Dara  enfante  des  lièvres  pareilles  à  celles 
des  mat  ais  Pontins  en  Italie. 

Quant  aux  Kosaques  du'Terè^^  du  Volga  et  de 
VOuralsk,  leur  histoire  n'offrant  rien  de  paiticulier 
«Capable  d'intéresser  le  médecin ,  nous  n'en  rapporterons 
aucun  fiagmenr. 

En  général,  les  Kosaques  ont  quelque  chose  d*asia<- 
tique  dans  leurs  traits  et  dans  leur  physionomie.  Autant 
qu'on  peut  conclure  de  la  masse  des  individus  à  la  na- 
tion, ils  sont  d'une  taille  médiocre ,  mais  d'une  com- 
plexion  robuste  ,  endurcis  par  les  fatigues  et  Tintempé* 
rie  de  leur  climat  ;  ils  ont  presque  tous  les  yeux  bleus, 
les  cheveux  châtain-clairs ,  qu'ils  portent  courts  sur  le 
derrière ,  et  la  barbe  plus  communément  rousse  que 
noire. 

,   Fin  du  viNGT-NBirriiMB  vojl^mb» 
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HISTOIRE 

* 

Recueillie  à  Phôpital  de  la  Charité^  par  M*  Louis ^ 

VJnb  jeune  fîUe  âgée  de  quinze  an$,  réguliâ-* 
rement  conformée^  ayant  un  embonpoint  con«-> 
venable^  une  stature  moyenne  |  une  peau  mé- 
diocrement colorée I  des  cheveux  blonds,  un 
caractère  viF,  une  intelligence  assess  dévelop- 
pée y  a  eu  dans  Tenfance  une  petîte^yérole 
dont  il  reste  peu  de  traces  :  elle  dit  aussi  avoir 
été  atteinte  de  la  rougeole.  Depuis  quelque 
temps  elle  est  sujette  a  des  hémorragies  na* 
sales.  Elle  a  été  traitée  il  y  a  trois  mois  à  Thô- 
pital  de  la  Charité ,  du  typhus;  et  pendant  les 
deux  moiè  qui  suivirent  sa  sortie,  elle  fut  par- 
faitement bien  portante.  Rentrée  au  même  hd- 
pital  le  t6  mai  1814  y  elle  était  malade  depuis 
sept  jours ,  sans  avoir  jamais  perdu  Tappétit. 


3o. 


!.• 


JL  MBDBCZirS, 

Au  déhiTt ,  elle  éprouva  des  mal-aîses  dans 
les  membres,  avec  céphalalgie  ,  tendance  au 
sommeil  ;'  ia  'bouche  é£ait  émdré  1^  malia 
seuiemeht:  il  t)'y  avait  point  de  nausées.  Le 
deuxième  jour  »  démangeaisons  universelles 
suis  fièvre  ,  sftpS  augmentation  de  la  chaleuxf 
générarc,  sans  agitation  pendant  la  nuit;  le 
Sommeil  était  toujours  excellent  :  la  malade 
travaillait  oomme  à  son  ordîiiaire,  n'éprouvait 
qu'un  peu  de  toux  sans  expectoration,  sans 
cternucmens ,  sans  maUde  gorge  i-sanfl  rougeug 
des  yeux.  (Ces  derniers  symptômes  n'ont  para 
dans  auDun  temps  de  ta  maladie.)  Le  ciîigûttfmô' 
jour,  à  son  réveil,  elle  observa  des  taches 
rouges  sur  tout  soit"  c6r[i$,  et  quelques  petits 
boutons  rouges  aux  bras.  Le  septième  jour , 
qui  était  le' troisième  de  t'ëroption  ,  des  croû- 
tes plus  ou  moins  larges  recouvraient  les 
tatihès.  Il  n'y! eut  poi^il?  dé  frissons  lé*  premîfer 
jour  de  l'éruption  >  nî  défuis  j  mais  la  cha- 
leur fut  {brte  pendant  le  jour,  tandis  que  la 
nuit  était  paisible  et  san;^  Qgitjation  :  le  som- 
meil était,  bon  et  sans  su^r  :.  les,  démangeai- 
'sons,  très-intpnses  les  deux  premiers  jours  , 
ont  diminua  le;  troisième;,  La  céphalalgie  et  lea 
douleurs  dans  les  membres  ont  cessé  |ors  de. 
l'éruption  I  tandis  que  les  selles,  régulières- 
jusqu*à  cette  époque  ^  ont  été  supprîmiées, 
depuis.  .  :     .    ,: 

.Le  huitième  jour,  lendemain  de  son  entrée, 
à.  rhôpital,  eue  était  dans,  l'état  suivant  :  la 
figure,  un  pec^  animée ,  ,n 'offrait  ppint  de  tra^ 
ces  d'éruption.  Aux  bras^  et  dans  toute  leur, 
étendue  «on  remarquait  une  grande  quantité 
de.  boutons  peu  élevés^  un  peu  brillons  à  leur 
sommet  y  exitourés  d'une  petite  aréole,  d'un. 
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Irotige  rose  •  un  pea  moins  pâle  que  le  botrton. 
Plusieurs  de  ces  boutons  iormaiçnt  par  leur 
rëœiion  des  plaques  roédiocrem&nt  larges  ^  au 
centre  desquelles  était  une  dépression  légère 
occupée  par  une  croûte  jaunâtre.  Quelques-uns 
de  ces  boutons-  j  plus  larges  que  ^es  autres  et 
isolés  y  présentaient  aussi  une  étëptession  cen- 
trale. Les  mouveuiens  du  bras  faisaient  nattre 
«ine  douleur  tensive  aux  aisselles.  On  voyait 
aussi  à  la  poitrine  et  au  ventre  une  foule  de 
Caches  rosées  plus  ou  moins  éleyécs  ,  très-rap* 
prochées  les  unes  des  antres^  inégales,  ru- 
gueuses 9  dont  plusieurs  étaient  surmontées  de 
croûtes  sèches.  Ces  croûtes  étaient  plusgrossesr 
eux  membres  abdomfinaux ,  qui  offraient  moins 
de  ces  boutons  rouges ,  avec  dépression  :  ils 
étaient  excessivement  nombreux  aux  f^ses  , 
dont  l'épiderme  soulevé  ne  paraissait  faire 
qu'une  large  plaque  recouverte  dé  quelques 
croûtes  :  la  matière  dé  ces  ctorûtes  y  eti  partie 
sèche  et  en  partie  liquide,  faisait  adhérer  la 
chemise  avec  la  peau.  Là  moindre  pression 
était  duulocireme  ;  en  sbrte  cjxre  la  malade  lie 
savait  quel^  p^ositiôi)  tenir  dams  le  IH  :  la  dcu- 
leur  loi  ari^aenak  sotirent  des  crîà.  Les  parties 
de  la  peau  les  plos  recouvertes  de  ces  pla'ques , 
rouges  et  rugueuses ,  de  trois^  à  quatre  hgné^ 
de  largeur^  mais  souvent  confondues  en  une 
|>1'aque  beaucoup  plus  large  sur  le  ventre,, 
étaient  tendties  et  assez  tuméfir^es.  Le  pouls 
était  accéléré  ,  vif,  sans  dureté  ,  ni  plénitude. 
11  n*y  avait  ili  céphalalgie ,  ni  douleurs  dans 
les  membres.  La  respiration  n'était  pas  accé- 
lérée :  la  parole  et  la  voix  étaient  naturel* 
lea:  il  n'y  avait  point  d'expectoration  j  la  toux 
était' ^^etsitemexit  rare.  La  langue  était  blaii- 
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châtre  i  la  bonche  pâteuse  et  amèro  :  Tappétit 
était  bon  j  la  soif  assez  vive  :  une  doaleur  épi- 
gastrique  existant  depuis  huit  mois  que  la  ma* 
lade  est  à  Paris,  était  beaucoup  plus  forte  que 
de  coutume  :   il  y  avait  constipation  depuis 


hôpital 

ne  pouvait  en  atcribuer  Torigine  à  un  corn* 
inerce  impur. 

Le  sommeil  était  quelquefois  interrompu  la 
nuit ,  par  la  douleur. 

Le  neuvième  jour ,  la  malade  éprouvait  ufi 
sentiment  de  chaleur  brûlante  :  la  douleur  était 
plus  vive  aux  aines  et  aux  aisselles  que  par* 
tout  ailleurs  :  quelques  boutons  semblables  à 
ceux  du  bras  se  montraient  à  la  faoe«  La  soi£ 
était  peu  considérable.  L^  malade  paraissait 
absorbée  par  le  mal-aise  et  la  douleur»  Le  noin^ 
bre  des  croûtes  était  augmenté. 

Le  dixième ,  la  poitrine  présentait  encore 
quelques  espaces  blanchâtres  ;  mais  tout  le 
ventre^  à  l'exception  des  points  croûteux, 
était  rouge  et  tendu  :  plusieurs  endroits  étaient 
privés  d'épiderme  par  l'arrachement  des  croû- 
tes. Les  douleurs  plus  vives  la  nuit ,  avaient 
empêché  le  sommeil  :  l'accablement  avait  été 
presque  continuel  pendant  tout  le  jour. 

Le  onzième ,  la  desquammation  était  com- 
mençante à  la  poitrine ,  dont  la  rougeur  était 
beaucoup  moindre  que  précédemment  :  le 
prurit  y  était  plus  considérable  qu'ailleurs.  Aa 
dos  y  les  douleurs  étaient  fortes  ;  il  n'y  en  avait 
point  au  ventre  ni  à  la  poitrine  :  le  gonfle- 
ment et  la  tension  des  aines  étaient  les  mémes^ 
la  soif  yive  ^  le  pouls  peu  accéléré^  la  chaleor 


M  i  ]>'V€  X  ir  B.  7 

xnodérée  »  la  irait  pins  agitée  que  la  Teille  :  la> 
constipation  persistait. 

Le  dousîème  f  la  douleur  dans  Te  dos  et  la* 
tension  des  aines  étaient  diminuées  ;  Ta  balte* 
ment  bien  moins  considérable.  La  démah- 
geaison  était  très^vive  anx^  bras  ;  le  sommeU 
à-peu-près  nul  ^  malgré  la  grande  diminution 
de  la  douleur.  La  constipation  continuait  ^ 
Tappétit  était  médiocre  ;  la  toux  extrêmement 
rare. 

Le  treizième  ^  la  desquammation  était  uni-- 
verselle,  si  ce  n'est  aux  mains  qui  présentaient 
encore  beaucoup  de  boutons  peu  élevés  ^  d'un 
rose  pâle«  Il  n'y  avait  plus  d'abattement;  la 
figure  était  excellente  ,  l'appétit  bon  ,  la  soif 
nulle.  L'insomnie  et  la  constipation  persis- 
taient ;  la  sueur  avait  été  moins  forte  cetco^ 
nuit  que  les  quatre  précédentes.*  La  malade  ^ 
mise  jusqu'alors  à  la  diète  et  à  l'usage  de  la 
tisane  commune  oxymellée  ^  eut  un  quart  do 
portion. 

Le  quatorzième  y  la  desquammation  croû- 
teuse  du  ventr^  était  universelle;  il  n'y  avait 
plus  d'enflure ,  ni  de  rougeur  an  flanc  di^oit , 
mais  seulement  à  gauche;. 

A  partir  de  cette  époque^  la  peau  se-  dé-- 
pouilla  successivement  des  croûtes  qui  la  re- 
couvraient :  les  forces  devinrent  chaque  jour 
plus  considérables^  et  la  malade  quitta  l'hèpi*- 
tal  le  vingt^trôisième  jour  de  sa  maladie  ^  par^ 
iaitement  bien  portante^  la  peau  ne  conser- 
vant aucunes  .traces  de  la  maladie  i  la  conva-^ 
lescence  fut-  à  peine  retardée  par  le  retour* 
d'une  ophtbalmie  de  l'osil  gauche^  qui  se  mani- 
idsta  le  quinzième  jonrj^  et  fut  traitée  par  le& 
^molliena-: 
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Kéfleapions.  —  L'affection  aveo  jâr^ti^&^^ocâl^ 
ci  a  le  plus  de  ressemblance,  est  sans  don  te  -la 
rougeole  :  cependant  si  Ton  exMiine  avec  soin 
le  caractère  de  l'éruption ,  et  le«  symptômes 
accessoires,  il  sera  difficile  de  confondre  ces 
maladies  sous  une  même  dénomination*  En 
effet ,  les  symptômes  caractéristiques  de  la 
rougeole  sont  Téternuement ,  le  coryza ,  la 
jtoux ,  le  larmoiement  et  la  rougeur  plus  où 
moins  considérable  des  yeux,  avec  tuméi'ac* 
tiondes  paupières;  puis ,  uneéruption de  taches 
rouges,  ordinairement  peu  ou  point  élevées 
0u-dçssusde  la  peau  ,  etc.  Or,  chez  Id  malade 
dont  on  a  lu  l'histoire ,  il  n'y  eut  ni  éternue- 
mens,  niiïoryza,  ni  rougeur  des  yeux,  ni 
tuméfaction  dès  paupières  ;  on  observa  seule- 
ment un  peu  de  toux  :  an  lieu  de  taches  rouges 

eu  ou  point  élevées  au-dessus  du  niveau  de 
a  peau ,  on  remarquait  des  boutons  très-sail- 
l^ns,  dont  plusieurs  avaient  des  dépressions  à 
leur  centre;  la  plupart  étaient  recouverts  dd 
ctoûtes;  aux  fesses,  Tépiderme  était  soulevé 
dans  une  grande  étendue.  Peut-être  serait-pn 
tenté  de  placer  cette  observation  avec  celles 
de  rougeole  boutonnée,  dont  on  n*a  encore, 
il  est  vrai ,  que  des  notions  fort  imparfaites* 
Mais,  suivant  les  Auteurs ,  «  là  rougeole  bou-^ 
w  tonnée  ne  débuté  jamais  par  des  symptômes 
»  de  coryza  ou  de  catarrhe  ;  il  y  a  constqm^ 
n  ment  angine.  Ce  sont  des  pustules  et  non 
>3  des  plaques  rouges.  Les  pustules  sont  grosses 
M  et  supputent  ;  après  leur  exsiocation ,  l'épi- 
y>  derme  se  détache ,  et  tombe  soûs  forme  de 
»  larges  croûtes. X<7  chtîie  de  Vdptderme  laisse 
n  de$  traces .  après  ellç.  »  Ces  phénomènes 
diflèrent  encore  assez  de  ceux  qu'a  présentés 
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jsotre  malade^  pour  que  sa  mais^p  ne  4o!ive 
pas  être  rangée  avec  la  rougep^Q  l^pa^ tonnée 
telle  qu^elJe  vient  d'être  décrite.  Cepen^dfUil  U 
est  yraiseinblable  que  de  pareilles  éruptions  onf 
idéja  été  observées ,  et  qu'elles  auront  déterr 
miné  quelques  médecins  à  considérer  la  maladie 
comme  une  variole  hemar  phrodite;  c'est  à-dire , 
participant  de  la  rougeole  et  de  ia  petite-vé- 
xole.  Le  caractère  de  certains  boutons  qui  pre- 
ssentaient une  dépression  à  leur  centre  ^  aurait 
.pu  donner  l'idée  de  cçtte  dénomination». 
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OBSERVATIONS 

6UK  XES  BOKS  EFFETS  DCX  SIROF  DE  CuiSINIER  ^ 
BANS  QUELQUES  CA$  d' AFFECTION  SY|>HZX,I,-- 
TIQUE  y  AVEC  DES  CONSIDERATIONS  GENER AI.E3 
SUR  CE  SVJ.BT  9  ET  SUR  L'iJOlENilTE  OU  VIRUS  DE 
Z*A  GOirOR&HSB   AVEC  XB  ViRUSSTFHIXITlQUfi  } 

Par  J.  P.  Terras  y  chirurgien  à  Genève ,  etc. ,  etc. 

Première  Obseryadori^.  ---M....  fouissait  en 
apparence  d'une  bonne  sauté ,  plein  d'embon* 
point  ;  cependant  dans  le  courant  de  Tan  1810 , 
Ters  Tété',  il  lui  sxuryipt  ua  poireau  situé  entre 
le  gland  et  le  prépuce  ^  sur  la  Couronne  :  cette 
végétation  me  parut  simple;  elle  lie  causait 
aucune  douleur  ni  suppuration.  Je  conseillai 
seulement  des  soins  de  propreté ,  et  d'appli^» 
quer  dessus  on  peii  de  charpie  sèche  j  estimant 
qup  cette  afiectiûu  étpit  tout *à-f ait  lloc^ie^ 


Mais  ftplrès  qael^ipés  semaines-  de  ce  simple 
traitement ,  la  végétation  ne  céda  pas  ;  an  con* 
traire  y  elle  ne  fit  qu^augmenter ,  et  il  survint 
autour  noe  légère  ulcération  et  suppuration  : 
cet  éyènement  me  fit  naître  l'idée  que  la  mata*^ 
die  pouvait/ bien  tenir  à  quelque  ancien  virus, 
syphilitique;  cependant  cet  individu  n'avait 
en  que  quelques  gonorrhées  virulentes ,  mais 
il  s'était  souvent  exposé  avec  des  femmes  ma* 
lades  f  on  du  moins  très-suspectes.  En  consé* 
quence^  en  septembre  1810  ^  j'administrai  an 
malade  le  muriate  de  mercure  sur-oxygéné  en 
pilules;  le  pansement  int  continué  ^vec  la 
cbarpic  sèche. 

Arrivé  en  fanyier  1811 ,  malgré  ce  traitement 
il  n'y  eut  pas  .une  grande  amélioration.  Le 
mercure  n'aflecta   que  très- peu  la    bouche  : 

Îour  lors  j'associai  aux  pilules  la  décoction  des 
ois  ;  mais  nonobstant  cette  décoction  ,  et 
Tusage  de  plus  de  deux  scrupules  de  murrate 
de  mercure  corrosif ,  les  poireaux ,  Tulcératton 
et  la  suppuration  existaient  toujours  9  mais  le 
prépuce  était  libre  ;  d'aiileurs.cet  hotnme  n'é- 
tait attaqué  de  nul  autfe  symptôuie  syphili- 
tique, ' 

£n  mai  suivant  ^  voyant  l'opiniâtreté  des 
afFections  énoncées ,  je  us  prendre  au  malade 
jqueiques  bains  domestiques,  et  de  suite  je  lut 
administrai  l'oxide  gris  de  mercure  (  onguent 
mercuriel)  en  onctions  (on  frictions);  à  cette 
époque  il  fut  employé  six  onces  d'onguent 
mercuriel  :  la  bouche  fut  affectée  de  temps  en 
temps  y  ce  qui  fit  suspendre  le  traitement  pen^» 
dant  quelques  jours* 

Pour  le  pansement  des  ulcères  et  dés  poi- 
teaux  (  car  il5  s'étaient  plutôt  multipliés  qfip 
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gnëris),  j'essayai  divers  onguctis  et  potuma- 
des  y  sans  aucun  avantage  :  cependant  le  ma* 
lade  conservait  toujours  un  état  de  santé  y  et 
vaquait  à  sesaiFaires;  il  évitait  seulement  lea 
excès. 

Loin  de  gnërir,  malgré  ce  nouveau  traite* 
ment ,  il  survint  de  plus  un  ulcère  sur  le  bord 
du  prépuce,  tirant  sur  la  face  externe ,  avec 
des  bords  durs  ,  élevés;  sur  quoi,  après  quel- 
ques jours  de  repos,  vers  la  Rn  de  juillet,  fe 
^  fis  recommencer  les  onctions  mercurioiles  et 
les  bains.  Je  touchai  Tulcère  à  diverses  fois 
avec  le  nitrate  d^lrgent ,  puis  Je  me  servis  de  la 
poudre  d*alun  calciné;  mais  cet  ulcère  est  resté 
constamment  opiniâtre  et  siationnaire  :  il  a  été 
employé  encore  cinq  à  six  onces  d*onguent 
mercorieU 

Parvenu  au  mois  de  septembre,  je  voulus 
tenter  de  procurer  une  crise  par  la  salivation  , 
ce  qui  m'avait  réussi  quelquefois'  dans  des  cas 
opiniâtres  de  syphilis  :  pour  cet  effet,  ayant 
Êiit  cesser  les  onctions  mercurieJJes ,  je  fis  pren- 
dre an  malade  six  grains  de  muriate  de  mer- 
cure doux  en  pilules  ^  toutes  les  vhigt-quatre 
heures  ;  et  au  cinquième  ou  sixième  jour  ,  il 
s'établit  une  assez  forte  salivation  qui  m'obli- 
gea de  suspendre  ce  sel  mercuriei  ;  en  même 
temps  je  fis  frictionner  légèrement ,  selon  la 
méthode  de  C/a^e ,  le  tour  de  l'ulcère  da 
prépuce,  jusquessur  le  gland,  avec  une  petite 
poudre  composée  de  deux  grains  de  muriate 
de  mercure  doux ,  mêlé  avec  le  double  de 
gomme  arabique  en  poudre  :  soit  par  l'effet  de 
la  salivation ,  soit  des  petites  frictions  locales , 
les  poireaux  parurent  dissipés ,  et  l'ulcère  du 
prépuce  fut  très*amandé  et  près  d*être  cica- 
trise. 
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Nëaxnooins ,  bien  qtie  les  petites  frictions 
aient  été  continuées  pendant  quelques  jours  ^ 
la  salivation  étant  cessée,  l'ulcère  du  prépuce 
s'est  r'ouvert  et  étendu  pour  le. moins  autalnC 
comme  ci-devant ,  les  poireaux  ont  reparu  | 
événement  dont  je  fus  très-sur  pris ,  et  qui  causa 
beaucoup  d'inquiétude  au  malade  |  quoique 
naturellement  d'une  humeur  gaie. 

En  décembre  |  je  fis  faire  le  pansement  de 
l'ulcère  avec  la  pommade  rose;  c'est-à-dire  , 
sur  une  once  de  saiii-doux ,  je  fis  broyer  six 
grains  d'oxide  range  de  mercure  :  j'avais  aussi 
employé  l'onguent  basilicoU)  et  mis  de  nouveau 
en  usage  les  pilules  spécifiques ,  ou  demuriate 
de  mercure  corrosif ,  avec  la  décoction  des 
bois.  • 

Tel  est  le  traitement  qui  a  été  fait  et  suivi 
pendant  quinze  à  dix-huit  mois ,  sans  aucun 
succès;  tandis  que  pour  fordînairei'  avec  de 
pareils  moyens  on  manque  rarement  la  guéri- 
son  de  la  syphilis. 

Au  contraire  ^  dans  ce  cas-ci  y  l'ulcère  du 
bord  du  prépuce  est  devenu  plus  mauvais;  il 
"me  parut  même  prendne  un  Caractère  malin 
chancreux  (  seuls  cas  où  Ton  doive  »  dans  cet 
état  de  dégénérescence  »  qualifier  de  chancre 
les  ulcères  qui  viennent  aux  parties  géniiaiels 
et  ailleurs,  suite  du  virus  syphilitique.)  Le  tour 
du  prépuce  s'engorgea ,  et  devint  douloureux; 
il  ne  put  plus  être  ramené  en  arrière  ,  par  con- 
séquent il  yeut  phimosis;  dcs-iors  il  ne  fnt 
plus  possible  de  voir  ni  les  ulcères  ,  ni  les  poi- 
reaux situés  sur  le  gland  ;  il  fallut  s*én  tenir  aux 
injections  pour  nettoyer  cette  partie. 

A  cette  époque  ,  considérant  la  gravité  de  la 
Bialadie^  et  son  opiniâtreté^  je  me  décidai , en 
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février  x8ra,  d^employcr  le  sWop  dei  Cuisimer 
de  préférence  au  rob  de  Lqff acteur.  Comme 
le  malade  était  un  personnage,  intéressant  et 
assez  fortuné^  je  lui  proposai.d'avoir  auasi  le 
conseil  de  M.  le  professeur  «/i/r/^^^  lequel , 
après  examen  y  jugea  le  cas  du  consultant  asse% 
grave ,  .et  voulut  bien  approuver  tout  ce  qu^ 
avait  été  mis  en  usagei  jusques  à  présent,  ainsi 
que  i;ia  proposition  de  me  servir  du  sirop  de 
Cuisinier.  Cet  habile. pratici.en  <iut  d'avis^  de 
plus  y  qu'on  lui  associerait  l'extrait  de  sapo*-^ 
naire. 

Ce  nouveau  traitement  arrêté  fut  d'abord  mis 
en  usage;  en  conséquence |  je  £s  prendre  au^ 
malade  six  cuillerées  à  bouche  de  sirop  de 
Cuisinier  j  par  jour  p  trois  le  matin  deux  nen- 
res  avant  le  dîner  ,  et  pareille  dose  le  soir  deux 
heures  avant  souper^  pans  le  même  temps  il  ht 
aussi  usage  de  l'extrait  de  saponaire^  à  la  dofte 
de  deux  dragmes  par  jour,  dissous  dans  quatre 
verres  d'infpsioa  théiforme ,  d'xine  pincée  de 
sommités  et  feuilles  de  la  plante ,  que  le  malade 
prenait  dans  le  conrant  de  la  journée  entre  ses. 
repas* 

Au  bout  d'une  huitaine  de  jours  de  l'usage, 
du  sirop  de  Cuisinier  s  la  dose  en  fut  portée 
à  huit  cuillerées  par  jour ,  en  deux  prises ,  ainsi 
que  nous  venons  de  le  dire;  et  celle  de  l'extrait 
de  saponaire,,  de  trois  dragmesà  demi-once,, 
toujours  en  solution  dans  l'infusion  de  cette 
plante. 

Dès  la  seconde  bouteille  du  sirop,  j'observai; 
que  Tulcère  du  prépuce  prenait  déjà  une  meil- 
leure tournure ,  et  que  le  prépuce  devenait  un. 
peu  plus  libre  :  cette  bonne  disposition  fut  tou* 
jours  de  mieux  en  mieux  ^  et  $i  .la  quatrième* 
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bon  teille  du  sirop  du  Cuisinier  (  ton  jours  avec 
l'extrait  de  saponaire)  ,  Tulcère  fut  cicatrisé  : 
ce  ne  fut  cependant  que  qaelooe  temps  après 
que  le  prépuce  ibc  tout-à*fàit  libre,  et  que  le 
malade  put  décocitrir  le  gland ,  à  cause  de  la 
cicatrice  de  Taicère  qui  ne  céda  que  peu*à- 
peu;  les  poireaux  et  les  ulcères  du  gtand  se 
trouvèrent  aussi  guéris.  Ce  traitement  a  duré 
environ  cinq  à  six  semaines  ;  le  malade  a  pris 
qtratre  bouteilles  de  sirop  de  Cuisinier  j  et  hait 
à  dix  onces  d'extrait  de  saponaire ,  le  tout  sans 
aucune  incommodité. 

Pendant  ce  temps ,  Tulcère  était  pansé  tout 
simplement  avec  la  charpie  sèche  ;  la  partie 
couverte  d'une  compresse  y  et  soutenue  avec 
un  mouchoir  placé  en  manière  de  suspensoir; 
les  injections  faîtes  avec  Tinfusion  de  fleurs  de 
sureau  et  de  mauve  ,  coupées  d'un  quart  de 
lait ,  furent  contipuées  fréquemment  jusqû^à 
ce  que  te  prépuce  ait  été  libre. 

Le  régime  du  malade  a  été  à -peu -près 
comme  à  son  ordinaire;  bouitii,  rôti ,  potages, 
et  usant  d'un  peu  de  bon  vin  à  ses  repas* 

Réflexions.  -^  Dans  le  cas  que  nous  venons 
de  présenter  y  on  ne  saurait  guère  expliquer  ni 
trouver  là  cause  de  TinefEcacité  du  traitement 
qui  a  été  fait  au  malade  avant  l'usage  du  sirop 
de  Cuisinier.  Cet  individu  était  d'une  bonne 
constitution  ;  il  a  bien  supporté  les  remèdes 
merciiriels ,  et  il  ne  paraissait  pas  exister  chez 
lui  cet  état  de  cachexie  qui  rend  souvent  l'effet 
du  mercure  nul ,  et  même  nuisible. 

On  pourrait  objecter  que  le  malade  aurait 
dû  suivre  un  meilleur  régime  de  vie,  et  garder 
l'appartement,  sur-tout  dans  le  temps  froid  et 
humide;  mais  il  n'a  pas  usé  de  plus  de  pré- 
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gantions  pendant  Tusage  du  sirop  de  Cuisi'- 
nier,  qui  mêni«  n'a  pas  été  administré  dans  la 
saison  ia  plus  i'^vorable. 

Par  conséquent  9  on  ne  saurait  méconnaîtra 
l'efficacité  de  ce  sirop,  puisque  les  afiectiona 
yénériennes  ont  été  dissipées  en  assez  peu  de 
temps?  .    ,  *    ' 

Il  est  vrai  que  l'extrait  de  saponaire  a  été 
associé  au  sirop  de  Cuisinier,  même  en  asses 
forte  dose  et  quantité  \  je  n'ai  landais  admînis* 
tré  ce  sirop  seul  dans  la  cure  de  ia  syphilis; 
par  conséquent,  je  ne  saur^^i  apprécier  jus^ 
ques  à  quel  point  il  a  pu  être  utile  et  seconder 
l'effet  du  sirop.  Je  crois  même  me  rappeler 
que  le  malkde  avait  déjà  usé  de  deux  à  trois 
onces  d'extrait  de  saponaire  en  pilules. 

:  Tout  comme  on  ne  peut  pas  juger  dans 
l'usage  du  rob  de  haffecteur  y  du  degré  d'uti* 
lité  de  la  décoction  de  salsepareille,  car  le  rob^ 
le  sirop  de  Cuisinier,  et  celui  de  Kelnol, 
m'ont  paru  avoir  un  grand  rrapport  ensemble 
pour  le  goût,  la  couleur ,  l'odeur  et  la  coil^is- 
tance  (i).  Je  préfère  cependant  dans  certains 
cas  de  syphilis  où  le  mercure  n^a  pas  réussi  p 
le  sirop  de  Cuisinier  au  rob,  à  cause  de  sa 


(i)  Chacun  sait  que  la  plupart  des  recaèdei  secret» , 
au  dire  de$  empjriques ,  leur  ont  toujours  coûté  pour 
les  découvrir  ^  beaucoup  de  peines ,  de  soins  pendant 
plusieurs  années  ;  tandis  que  le  plus  souvent  ce  ne  sont 
que  de  vieilles  formules  trouvées  par  hasard  qu'ils  ont 
eu  soin  de  rajeunir  ou  de  renouveler ,  et  qu'ils  vantent 
ensuite  avec  emphase  pour  la  guérisoa  de  toutes  sortes 
de  maladies. 
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fiâélité  6t  de  là  ptns  grande  tnodicité  de  son: 
^rin^  i  et  du  pitié'  dé  fkciiité  daM  son  adininis*- 
tralion  ;  d'ailleurs ,  parce  que  ce  li'est  pas  nxr 
fémèdé  secrèlf ,  ckt  méïi  qu'un  remède  ait  été 
sùtimis  à  xxïïé  ôommission  de  gens  de  Tàrt^' 
^ùétqueinstfiiîis  et  qaefqile  importans  qu'ils 
soient  y  s'il  n'a  pas  été  publié,  c'est  toujotiraf 
lâti*  secret ,  et  tient ,  qu'ofoù^ôh  en  puisse  dire  ^ 
do  châfriàtamslné.  £h  médecine ,  il  ne  doit  ja* 
niais  y  aVoi^  dé  reitiièdes  secrets  ;  il  répugne 
tôtijours'  à'  uA  "vi^ài  et  prôbé  médecin  de  s'en! 
servir;  il  est  mênié  hiiiùi  liant- pour  un  homme 
instruit,  de  lié  potrvbir  pas  tirer  de  son  propre 
tohà  et   dé  sa  science,  toutes  les  ressources 
i^éces^airëé  pour    guérir  une    maladie,  sàhsi' 
a^o;r  recours  à  dés  émpyïîques  (i). 
'    M  aïs  réveiioAs  à  nttti^e  sujet  :  quoique  {ë  sois 
ftsse:^  dans  Tasâgé  de  mêler  quelques  grains  de 
n^urîate  surdxygértë  dé  mercure  avec  le  sirop 
de;  Cuisinier  i  f'aî  c^u  dévoir  ni^eii  dîsjjenseï* 

dkiisiecas  queje  vîensdera'ppôttèrj  le  m^lbldé 
èfi  avait  pris  Urïé  asse2  grande  qi^ântfté  s^tA 
aucun  succès;  il  aurait  pu  mêiinb  lui  être'  ntii'^ 
iible.  ^ 

Deuxième    Observation.  —  Dans  le  prin- 
temps dé  Tan  i  îf i  i  ,  je  fus  cônsûtié"  polir  un 


(i^  Â  Tégard  au  rob ,  il  aùrair  été  plus  honorable 
pour  son  auteur  oU  distributeur,  d'en  avoir  publié  Ta 
composition  ;  il  aurait  également  acquit  assez  de  for- 
tune ;  ca^  enâu  faut-il  pour  être  heureux ,  posséder  de 
grandes  richesses ,  affecter  un  grand  luxe  y  tandis ,  H^las  ! 
qu'à  la  fin  de  la  cairière  ,  six  pieds  de  terre  suffisent 
pour  l'éternité  ? 
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petit  garçon  âgé  de  neuf  à  dix  mais  1  affecté  de 
rougear  sur  les  fesses,  aux  cuisses ,  et  de  lé- 
gères ulcérations  autour  de  l'anus  ;  de  plus,  il 
avait  des  croûtes  et  des  ulcérations  autour  des 
lèvres  ,  et  sor-tout  vers  leur  commissure  p  qui 
donnaient  une  assez  mauvaise  suppuration  : 
cette  aifection  inquiétait  fort  ce  petit  individu , 
par  le  prurit  ou  la  démangeaison  qui  l'obli* 
geait  d'y  porter  souvent  les  doigts ,  malgré  les 
soins  de  propreté  et  la  surveillance  de  sa  mère$ 
en  outre  y  ce  mal  rendait  fort  désagréable  cet 
enfant ,  qui  d'ailleurs  était  d'une  jolie  figure* 
Le  père  et  la  mère  paraissaient  bien  portans  y 
et  ils  n'avaient  f  disaient-ils ,  rien  à  se  repro- 
cher sur  leur  conduite. 

Quand  je  vis  cet  enfant  il  était  sevré  depuis 

Îiuatre  à  cinq  mois  j  il  avait  été  nourri  par  une 
emme  d'une  conduite  suspecte^  chez  laquelle 
mêmespn  avait  observé  q^uelque  alFpction  vé- 
nérienne ;  je  n'ai  pas  eu  occasion  de  voir  cette 
nourrice 9  mais  la  maladie  de  l'enfant  avait 
paru  avant  qu'il  fût  sevré  :  quoi  qu'il  en  soit  ^ 
je  ne  doutais  pas  que  ces  affections  ne  fussent 
de  nature  vénérienne ,  vraisemblablement  com- 
muniquées par  la  nourrice* 

Un  médecin  avait  déjà  été  consulté ,  et  avait 
jugé  aussi  que  la  maladie  était  de  nature  syphi- 
litique ;  il  ordonna  ,  en  conséquence,  le  sirop 
de  Belleu  Ce  remède  fut  employé  pendant 
long-temps  sans  aucun  succès.  J'eus  occasion 
de  voir  ce  médecin.  Nous  f&mes  d'accord  sur 
la  cause  de  la  maladie  de  cet  enfant.  Je  lui  dis 
que  puisque  le  sirop  de  Bellet{  dans  lequel  je 
n'ai  jamais  eu  grande  confiance  } ,  n'avait  pro- 
duit aucun  effet ,  que  le  mieux  serait  d'em- 
ployer l'onguent  mercuriel  en  onctions,  et 
3o.  .  a  . 
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quelques  hêins  domestiques.  Pour  cet  effet  ^ 
une  once  d'oxyde  gris  de  mercure  fut  divisée 
en  seize  portions  ^  pour  en  faire  des  petites 
frictions  sur  les  jambes  ^  les  cuisses  et  les  fesses 
de  ce  petit  individu  ,  tous  les  deux  jours»  Peu 
de  temps  après  ^  les  afiections  de  Tanus ,  du  pli 
des  cuisses ,  commencèrent  à  diminuer  :  mais 
comme  le  médecin  visitait  rarement  cetenfant, 
ce  fut  à  cette  époaue  que  je  ius  prié ,  par  ses 
parens  |  de  suivre  le  traitement  de  sa  maladie , 
sur  quoi  je  fis  continuer  les  onctions  mercu* 
rielles  I  ainsi  que  les  bains.  J'avais  soin  d'ob-*» 
eerver  Fétat  et  la  bouche  de  Tenfant.  J'ordon- 
nai des  lotions  et  des  fomentations  sur  les  par* 
ties  affectées  y  faites  avec  l'infusion  de  fleurs 
de  sureau  coupée  avec  un  quart  de  lait,  et  des 
grands  soins  de  propreté.  La  nourriture  était 
composée  de  petits  potages ,  de  panades  et  de 
lait. 

Comme  l'enfant  supporta  bien  ce  traite^ 
ment  ^  et  qu'on  était  dans  la  belle  saison  (mai)  p 
et  que  les  affections  désignées  des  parties  infé* 
rienres  se  dissipaient  y  je  fis  employer  encore 
une  once  d'onguent  mercuriel  y  dans  lequel  je 
fis  mêler  un  quart  de  graisse  de  porc  pour  le 
rendre  plus  méabie ,  que  je  distribuai,  à  la 
mère  par  petites  portions  d'environ  un  gros  ^ 
pour  s'en  servir  comme  il  a  été  dit.  A  la  hn  de 
l'emploi  de  cette  dernière  dose  d'onguent  mer- 
curiel y  lés  affections  situées  autour  des  par- 
ties naturelles  furent  entièrement  guéries;  le 
mercure  parut  affecter  peu  la  bouche. 

Mais  ce  traitement  ne  produisit  aucun  mieux 
sur  les  affections  des  lèvres  ;  au  contraire ,  les 
ulcères  y  les  croûtes  paraissaient  empirer^  mal-* 
gré  les  soins  de  propreté  et  diverses  pommades 


qui  forent. employées.  Je  fis  cesser  le  ti^aite- 
Jnect  mercnriei  ;  on  s'en  tint  à  la  décoction  de 
sqnine  et  de  salsepareille  ^  et  Ton  s'attendait  à 
une  amélioration  avec  le  temps.  Cependant 
après  cinq  à  six  semaines  d'attente  >  les  ulcères 
étaient  tonjours  pins  mauvais  ;  ils  s'étendaient 
en  largeur  et  en  profondeur;  l'enfant  était  In« 
quiet  nuit  et  jour^  et  défiguré  par  ce  maiheu« 
reuz  mai  :  il  avait  acquis  alors  l'âge  de  sel^e  à 
dix-sept  mois ,  d'ailleurs  assez  fort  et  sans  au- 
cnine  autre  aflection.  Le  père  et  la  mère  étaient 
dans  une  grande  perplexité  sur  l'état' de  leur 
Bis  unique. 

j'étais  moi'même  assez  inquiet  sur  le  sort  de 
ce  petit  et  intéressant  individu.  Je  proposaf 
une  consultation  avec  mon  confrère  M.  le  pro** 
fêssenr  Jurine  }  je  lui  donnai  par  écrit  tout  ce 
qui  s'était  passé;  l'enfant  lui  fut  apporté  par 
sa  mère*  Après  examen  et  réflexion  ^  M.  Jurine 
conclud  que  puisque  le  traitement  par  les  onc« 
tions  mercurielles  avait  si  bien  réussi  pour  la 
guéiison  désaffections  autour  de  l'anus  et  des 
KSseSy  qu'il  était  indicatoire  de  les  reprendre  ^ 
et  d'en  attendre  un  bon  effet  pour  celles  de  la 
bouche. 

J'avoue  que  ce  n'était  pas  mon  opinion ,  et 
que  j^avais  déjà  pensé  au  sirop  de  Cuisinier  p 
d'autant  mieux  que  j'avais  jugé  depuis  long- 
temps que  l'affection  opiniâtre  des  lèvres  pou- 
vait être  compliquée  avec  le  vice  scrophuleuxt 
néanmoins  je  cédai  à  l'avis  de  mon  respectable 
confrère.  Je  fis  fisiire  en  conséquence,  comme 
précédemment ,  de  petites  onctions  mercu-- 
rielles,  entremêlées  de  bains  domestiques) 
mais  après  trois  à  quatre  semaines  de  ce  der- 
nier traitement,  l'enfant  fut  encore  plu 
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qiiiet ,  et  l'état  des  lèvres  tonjonrs  pire  ^  par 
l'étendue  des  nlcères  qui  gagnaient  plus  aa 
loin  ^  c'est  pourquoi  je  ns  cesser  ce  traitement 
coniin^  plus  nuisible  qu'utile. 

Je  laissai  passer  quelque  temps  en  simplea 
soins  de  propreté,  et  l'usage  de  quelques  cal- 
tnans.  Les  païens  ,  toujours  plus  alarmés  sur  le 
mauvais  ^tat  de  leur  enfant  ^  et  sur  la  dégra- 
dation Ae  sa  physionomie  ^  je  me  décidai  à 
faire  usage  du  sirop  de  Cuisinier ,  avec  addi*- 
tioD  d'jin  peu  de  muriate  suroxygéné  de  tner- 
€ure.  Je  donnai  ayis  à  M.  Jurine  ^  du  peu  de 
succès  des  onctions  mercurielles  ^  et  de  mon 
nouveau  plan  de  cure  qu'il  approuva  volontiers. 

A  cet  eilety  je  fis  ajouter  et  bien  mêler 
deux  grains  de  ce  sel  mercuriel  dans  une  demi- 
i)outeille  de  sirop  de  Cuisinier,  contenant  en- 
viron seize  onces.  Là  mère  faisait  prendre  à 
son  enfant  y  deux  cuillerées  à  soupe  par  jour, 
de  ce  sirop  tout  pur.  La  première ,  deux  heu- 
res avant  son  dîner;  et  la  deuxième  ^  le  soir 
deux  heures  avant  souper.  L'enfant  prenait  en 
même  temps  quatre  à  cinq  tasses  par  jour  de 
décoction  ou  tisane  de  racine  de  squine. 

Dès  l'usage  de  la  première  demi-bouteille  du 
sirop  I  les  affections  des  lèvres  commencèrent 
à  diminuer  sensiblement.  Après  la  seconde , 
toujours  suivie  à  la  même  dose^  les  ulcères  des 
lèvres  y  les  croûtes  avaient  disparu  ;  de  aorte 
que  ce  petit  malade^emblait  tout  autre.  II  avait 
repris  sa  gaîté  et  le  sonsmeil  :  le  père  et  la 
mère  étaient  au  comble  de  leurs  désirs;  et 
tnalgré  leur  peu  de  fortune  ,  ils  firent  encore 
le  sacrifice  d'une  troisième  demi-bouteille  du 
fiirop  de  Cuisinier  :  même  addition  de  muriate 
de  mercure  corrosif^  ^qae  Tieniant  supporta 
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très-bîen  ;  il  aurait  même  pu  en  prendre  une 
pluB  forte  dose* 

J'ai  eu.oQQision  de  voir  quelquefois  cet  en-^ 
fant  depuis  son  dernier  traitement ,  it  continue 
«d'être  bien  portant.  Il  est  cependant  fâcheux 
que  ce  remède  n'ait  pas  ëté  employé  quelques 
mois  plutôt  y  tandis  que  les  ulcères  des  lèvrea 
étaient  moins  étendus  et  moins  profonds.  On 
aurait  pu  éviter  la  marque  des  cicatrices  qui. 
rendent  le  tour  de  la  bouche  de  cet  enfant 
assez  désagréable  ^  qui  peut-être  même  parai« 
tront  toute  sa  vie* 

J'ai  toujours  observé  que  Toxyde  gris  dtf 
mercure^  administré  en  frictions  >  ne  produi- 
aait  pas  un  effet  remarquable  dans  les  affec- 
tions vénériennes  compliquées  avec  le  vice 
scropholeux.  II  paraît ,  par  cette  observation  ^ 
et  par  quelques  autres  expériences  que  j'ai 
faites  y  que  le  sirop  de  Cuisinier ,  et  la  décoc- 
tion des  bois  I  sont  d'une  plus  grande  utilité; 
et  Ton  pourrait,  dans  ces  cas,  associer  au 
sirop  et  à  ses  décoctions ,  te  muriate  suroxy-» 
gêné  de  mercure,  selon  les  circonstances  et  la 
disposition  des  malades* 

Il  nous  paraît ,  en  effet ,  digne  d^attentîon 
ue  les  onctions  mercurielles  n'ayant  pu  atteind- 
re Taffection  des  lèvres  de  cet  enfant ,,  que  le 
sirop  de  Cuisiniers  guéri  si  proraptement,  on 
ne  puisse  juger  jusques  à  quel  point  Taddition 
du  muriate  de  mercure  corrosif  a  pu  y  contri- 
buer :  j^avais  cependant  essayé  de  le  donner 
en  solution  ;  mats  après  quelques  ]onr&  de  son 
usage,  Tenfant  parut  plus  agité,  et  on  rCen 
observa  aucun  avantage  :  U  fut  discontinué (i)w 

0)  Nou&aTODS^racord  rapporta  quelç[Ufii»  cas  tur  Ise 
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Considérations   générales    sur   le   sirop  de. 
Cmsinicr  f  el  la  salsepareiUe.^ 

D'après  les  bons  effets  da  sirop  de  Cuisinier, 
nous  pensons  que  les  praticiens  pëu^efat  rem- 
pLiycr  :ivec  avantage  dans  quelques  cas  de* 
sypiiTl'S  ,  Jans  lesquels  le  mercure  aura  été  ad* 
iu!ni5trê  sùds  efficacité  :  un  grand  écrivain' 
croit  niêaie  que  ce  n'est  que  quand  ce  minéral 
a  été  employé  infructueusement  ^  que  la  décoc- 
tion de  salsepareille  agit  plus  sûrement  ainsi 
qnë  le  sirop  de  Cuisinier  ;  mais  cette  assertion 
nous  a  paru  au  moins  hasardée.  Dans  les  ôaa 
graves  de  syphilis ,  comme  d'ulcères  rongeans 
a  la  gorge  et  au  palais,  dans  lesquels  il  existe 
chez  l'individu  une  disposition  scorbutique  j  il 
est  plus  probable  que  la  décoction  des  bois  et 
le  sirop  de  Cuisinier  réussiront  encore  mieux 
dans  ces  cas  ,  que  si  le  mercure  avait  été  em-> 
ployé  f  et  augmenté  la  disposition  à  la  dépra- 
vation des  humeurs^  du  à  la  cachexie  scorbu- 
tique ou  séreuse. 

Malgré  les  bons  effets  que  nous  avons  obte* 
xius  du  sirop  de  Cuisinier,  nous  croyons^ avec 
le  célèbre  Bosquillon  (i)^  et  d'autres  grands 
praticiens  ,  qu  on  peut  avoir  les  mêmes  succès 
par  l'usage  d'une  forte  décoction  de  salse- 
pareille, qu'on  peut  rendre  syrupeuse  par  Tad* 
dition  du  sucre  j  du  miel , ou  du  sirop  de  rai- 

m  ■        ■       1    I  ■  ■     ■  ■     ■ ■  ■! ■  ■ 

bons  effets  du  sirop  de  Cuisiniefy  dam  notre  Tnuté 
de  IttrMaladie  syphilitique. 

(i)  Voyez  A  ce  sujet  ses  împcMtaiiteft  addiâons  dans 
htli  i  tome  IL  _ 
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Binf  doonée  en  assez  forte  dos€  f  et  continuée 
assez  loiijg-temps* 

Il  est  fâcheux  que  le  plus  grand  nombre  dea 
malades  ne  soient  pas  assez  fortunés  pour  at-» 
teindre  le  prix  de  cet  excellent  végétal^  qur 
même  a  fort  renchéri  à  cause  des  guerres  mari^^ 
times }  il  paraît  à  cet  égard ,  comm^  à  bien 
d'autres  ^  que  les  praticiens  qvti  ont  traité  de 
la  syphilis  n'ont  pas  considéré  la  misère  des 
peuples ,  et  qu'ils  n'ont  écrit  que^;pptir  les  in* 
dividus  aisés  et  les  riches ,  cbe;i  lesquels  il  est 
toujours  facile  de  guérir  ies  maladies  syphiliti« 
ques,  même  les  plus  grates  f  parce  qu'on  peut 
avoir  sous  la  mam  tonale»  movena,  toutes  le% 
ressources  que  la  matière  médicale  fournit ,  et 
qu'on  peut  en  outre  les  assujettir  à  toutes  le^ 
règle»  d*hy&îène  qui  peuTent  eoavenir  pour 
^ciliter  l'effet  des  remèdes» 

Combien  en  efiet  ne  périt 'il  paa  d'iaâividua 
pauvres  attaqués  d'affections  graves  syphili-^ 
tiques  y  telles  sur-tout  des  ulcères  à  la  gorge 
qui  détruisent  le  voile  du  pateis,  ta  luette; 
attaquent  le  pharynx  ,  même  les  os^du  nez  ,  et 
autres  ulcères  qui  jettent  les  malades  dans  J» 
langueur  9  le  marasme  ^  qui  auraient  pu  être 
guéris  s'ils  avaient  eu  les  moyens  de  se  procu* 
rer  une  suffisante  quantité  de  salsepareille  >  le 
sirop-  de  Cuisinier  j  la  tisane  de  Figaroux^. 
même  1er  rob  t  Nous  avoxis  donné  dans  notre 
Traité  ^r  la  Syphilis ,  quelques  formules  vé» 
gétales'  qui  peuvent  être  aussi  d'une  grande 
utilitédànslescàsdontnons  venons  de  parler  (i)^ 

(.1)  U  serait  bien  à  désirer  qu'outre  les  hospices  ordi- 
Baûw  y.  il  y  eût  des  établissemens  particiilieFS  de  clioi^ 
§06  ^  pour  les»  sortes  de  cas  gnives.de  cachexie  véoé*- 
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Four  les  individus  peu  fortunés  ^  on  peut 
remplacer  la  salsepareille  par  le  boisdegayac, 
la  racine  desquine^  celle  ae  bardane^  de  sapo- 
naire y  et  quelques  autres  végétaux  indigènes  ; 
rhomme  de  1  art  doit  toujours-  montrer  de 
rhumanité,  et  s'accommoder  aux  circons* 
tances. 

La  salsepareille  ne  peut  pas  convenir  non 
plus  généralement ,  ni  le  sirop  de  Cuisinier^ 
dans  les  hospices  pour  le  traitement  de  la 
syphilis  y  par  les  mêmes  raisons  d'économie  ^ 
excepté  cependant  dans  quelques  cas  où  le 
mercure  ne  peut  pas  convenir ,  ainsi  que  nous 
Ta  vous  dit  à  regard  des  particuliers;  dans  beaa« 


lienne  ^  dans  lesquels  sans  doute  le  règne  végétal  joue» 
rait  le  plus  grand  rôle  pour  uq  traitement  combiné  et 
administré  sous  diverses  formes  ^  selon  Tétat  et  la  dis» 
position  des  malades.  Ce  serait  aussi  dans  ces  asjles  de 
rhumanitéy  que  Ton  pourrait  constater  l'efficacité  des 
remèdes ,  qui  n'est  pas  encore  assez  connue ,  et  décou- 
vrit la  propriété  anti-syphilitique  de  quelques  végétaux 
qui  ne  Test  pas  du  tout.  CTest  ainsi  que  Fart  pourrait 
faire  quelques  progrès  dans  l'importante  thérapeutique 
î^e  la  syphilis,  pour  tenter^  sinon  de  rendre  ce  virus 
nul  comme  celui  de  la  petite-vérole ,  par  la  sublime  et 
inappréciable  découverte  de  la  vaccine  ,  du  moins  d  ea 
affaiblir  les  effets ,  et  obtenir  Une  guérison  plus  facile 
et  assurée ,  dans  tous  les  cas  ,  et  sur-tout  dans  les  com* 
plicadons  dont  nous  venons  de  parler^  tant  pour  les 
pauvres  que  pour  les  riches  ;  car  je  ne  regarderai  ja- 
mais un  remède  comme  bien  précieux  y  quelle  que  so& 
son  efficflicité ,  s'il  n  est  pas  k  la  portée  de  tout  le  nionde^ 
tur*tout  à  l'égard  de  la  m^Udie  syphilitique* 
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covp  de  cas  graves  de  syphilis  »  la  décoction 
de  salsepareille  fait  très-bien  avec  le  muriate  de 
mercure  suroxygéné  »  soit  qu'on  le  donne  sépa*» 
rément ,  ce  qui  est  le  plus  assuré  (  sur -tout  en 
pilules),  soit  qu'on  en  fasse  dissoudre  quel* 

aues  grains  dans  le  sirop  de  Cuisinier^  ou 
ans  Peau  distillée ,  pour  ajouter  à  doses  con* 
Tenables  dans  chaque  bouteille  d'une  assez 
forte  décoction  de  salsepareille ,  pour  prendre 
dans  le  courant  de  la  journée. 

Nous  estimons  que  le  muriate  de  mercure 
corrosif  est  et  sera  toujours  (  quoi  qu'on  en 
puisse  dire),  un  remède  précieux  pour  la 
gnérison  de  la  isyphilis  ^  soit  sous  le  rapport  de 
8on  énergie  ^  soit  sous  celui  de  la  moaicité  de 
son  prix  ;  car  tous  les  autres  sels  mercuriels  y 
et  le  muriate  d'or,  ne  eont,  à  notre  avis  y  que 
des  moyens  secondaires  (  excepté  cependant 
l'oxyde  gris  de  mercure  )9  qui  ne  peuvent 
convenir  que  dans  quelques  cas  particuliers 
de    syphilis  (i).  La    décoction  de   sfdsepa- 


(i)  Je  donne  mes  soins  dans  ce  moment  à  une  lingère 
pour  un  ulcère  vénérien  qui  a  détruit  une  partie  de  1^ 
luette  ,  dont  le  caractère  avait  été  méconnu  par  un  ha^ 
bfle  médecin  :  j'ai  ordonné  les  pilules  spécifiques  d# 
sublimé^  &  la  dose  de  six  par  jour,  en  deux  prises  ;  U 
inalade  ne  pouvait  pas  se  dispenser  de  continu6r  seajour^ 
nées  ;  elle  ne  pouvait  non  plus  observer  aucun  régime 
de  vie ,  (quoique  j'approuve  dans  ces  cas  une  nourri* 
ture  analeptique. }  Cependant  après  avoir  usé  une  boîte 
de  ces  pilules ,  contenant  dix-hfiit  grains  de  muri^^e  de 
mercure  corrosif  ^  Fuleère  a  disparu*.  Ce  sel  meircuriet 
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reîlle  va  très- bien  avec  d'oxyde  gris  dis  mer« 
cure,  en  onctions  ott  frictions;  oéoreux  les 
malades  qui  peuvexit  tiser  à  propos  de  ces 
deux  grands  remèdes  /  qu'on  peut  administrer 
ensemble  !  On  pourrait  suppféei'  la  salsepareille 
par  l'extrait  de  saponaire. 


ne  porta  qo^  sur  la  fin  lëgèrément  à  la  bouche  :  la  dose 
de  sublimé  a  été  de'trois-quarts  de  grain  par  jour.  Cet 
individu ,  quoique  d'une  constitution  délicate ,  soutint  à 
merveille  ce  remède  (  réputé  si  dangereux  )  ;  sa  voix  se 
rétablit;  Tappétit  qu'elle  avait  perdu  fut  récupéré.  • 

J'avoue  cependant  que  j'avais  quelque  répugnance  ,| 
ou  des  craintes  ^  sur  Tusage  de  ce  sel  mercuriel  y  retati* 
vcmeût  à  k  constitution  de  cette  jeune  personne  ,  qui 
de  plus  arait  une  aphonie  et  un  peu  de  toux  :  mais 
j'avais  déjà  beaucoup  de  preuves  que  le  mumte  de  mer- 
cure corrosif,  adininistré  sous  farme  de  pilules  ^  avait 
été  d'une  grande  utilité ,  sans  nuire  aux  malades ,  mémo 
dans  les  cas  d  une  poitrine  délicate  :  on  est  d'ailleurs 
assez  embarrassé  pour  tiotiver  mieux  ^  et  facilité  aveô 
cette  classe  de  gens:  le  mnriate  de  diercure  doux  porto 
trop  facileiçentà  la  bouche ,  etn'a  pas  non  plus  Féner» 
gie  du  sublimé.  Le -fameux  mercure  soluble  d'/foAfie^ 
tnarm  ,  a  pour  le  moins  le  même  inconvém'ent  ;  la  décoc« 
tion  des  boié  (sst  un  mejen  de  guériaon  infidèle  dans  l^ 
plupart  des  cas ,  et  trop  embarrassant  pour  les  ouvriers  i 
il  en  est  de  même  de  quelques  autres  remèdes  qui  qni 
été  publiés  ces  derniers  temps»! 

Les  onctions  merèuriellés  sont  d'une  grande  res^ 
source  (  quoiqu'un  peu  gênante  ) ,  mais  ^es  ne  peuvent 
toe  ûlUes  que  dansla  bdle  saison  :  lessicopsde  Cuisi^ 


I 

>0n  pourrait  objecter  qae  le  mnriate  surozy* 
gêné  de  niercDre  que  nous  avoue  ajopté  au 
sirop  de  Cuisinier,  a  pu  Ini  donxier  toute  8oi| 
eificacité;  omis  joùtre  qiie  la  dose  en  était  très- 
petite  ,  ce  sel  mercuriel  avait  été  donné  à  Ten-^ 
tàm  sans  sucées,  comme  nous  l^avons  déjà  dit. 
On  voit  y  dans  la  première  observation ,  que  ce 
sirop  a  été  administré  sans  muriate  corrosif  9 
mais ,  il  est  vrai ,  avec  l'extrait  4^  saponaire  i 
qui  pent  bien  avoir  contribué  aa  boii  efFet  du 
laemède. 

Malgré  une  certaine  quantité  de  sçné  qui 
entre  dans  la  composition  du  sirop, de  Cuisis 
nier  y  nous  avons  cependant  observé  qu'il  n'a-' 
gissait  que  peu  '  00  point  comme  purgatif; 
nous  croyoDS  qu'on  pourrait  même  se  dispen-* 
ser  d'y  ajouter  le  séné;  "le  remède  en  serait 
plus  agréable  au  goût ,  et  sans  doute  aussi  effi- 


TÛer  et  de'  Laffecteur  sont  des  remèdes  'iûfiDiment 
&op  coûteux;  d'ailleurs ,  ils  ne  conyienneut,  ainsi  que 
nous  l'avons  dity  que  dans  quelques  cas  de  syphilis.     - 

Mais  pour  se  servir  des  pilules  spécifiques  avec  plus 
de  sécurité  et  de  succès,  il  importe  qu'elles  soient  pré- 
parées avec  tout  le  soin  possible ,  sur-tout  pour  le  mé-- 
lange,  et  selon  la  forouile  que  nous  en  avens  données 
dans  notre  Traité  sur  la  Maladie  vénérienne  y  en  sui- 
▼ant  les  règles  quiy  sottt  prescrites  pour  leur  adminis- 
tration ,  qui  sont  exactes  et  d'après  l'expérience. 

Heureusement  à  Genève  on  n'a  qu'à  se  louer  des 
apothicaires  en  général  ^  pour  leurs  connaissances  et 
leur  exactitude  relativement  à  toutes  les  préparations 
ehiffliqnes  et  pharmaceutiques. 
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Four  retirer  des  bons  effets  du  sirop  de  ca2« 
$inier,  il  faut  qu'il  soit  bien  et  fidèlement  pré« 
paré  avec  une  salsepareille  de  la  meilleure  qua* 
lité  ,  et  d'en  mettre  la  quantité  requise  selon 
la  formule  (i). 

Il  est  bon  de  prévenir  qu'il  en  est  du  sirop 
de  Cuisinier  ,  comme  de  tous  les  autres  remè- 
des anti- syphilitiques,  qu'il  convient  de  don* 
ver  en  suffisante  dose,  et  de  les  continuer 
assez  long-temps  ^  même  après  la  disparition* 
des  symptômes  syphilitiques ,  car  leur  retour 
(ce  qui  arrive  quelquefois )9  n'infirmerait  paa 
l'efficacité  du  remède ,  il  prouverait  seulement 
qu'il  n'a  pas  été  continué  le  temps  nécessaire 
pour  détruire  le  virus  |  et  assxirer  la  guérison, 
et  dans  le  cas  où  y  plas  ou  moins  de  temps  après 
le  traitement,  il  reparaîtrait  quelques  acci*- 
dens  syphilitiques  I  sans-^  que  .les  malades  se 
fussent  exposés  de  nouveau  à  la  contagion  vé** 
nérienne,  il  convient  d'en  revenir  à  l'usage 
du  sirop,  qui  ne  manque  guères  de  les  dis« 
aiper. 

On  bien  si  la  constitution  du  malade  s*est 
bien  rétablie  depuis  l'administration  du  sirop 
de  Cuisinier,  qu'il  n'y  ait  plus  cet  état  de 
cachexie  qui  en  avait  nécessité  l'usage  ,  on 
peut  alors  employer  le  mercure  eh  onctions 
avec  précaution  >  pour  terminer  complètement 
la  cure. 

Il  est  encore  à  considérer  dans  l'administra- 


(i)  Je  me  $uis  toujours  servi  dans  ma  pratique  du  ako{^ 
de  Cuisinier , prépaie  che&  M»  ilf(8c4ir^»pliarnàaiBâa 
de  Genète. 


tion  dn  sirop  de  Cuisinier,  ainsi  que  dans  celle 
de  la  décoctioti  de  salsepareille  y  et  autres  bois- 
sons anti-syphilitiques  y  qu'il  convient  d'en 
régler  la  dose  journalière^  noii*>seulement  selon 
l'âge,  les  tempéramenSy  ou  plutôt  selon  la 
disposition  des  voies  de  la  digestion^  et  parti* 
cuhèrement  de  restomac. 

Car  pour  qu'un  remède  soit  utile,  il  £aut 
qu'il  soit  élaboré ,  digéré ,  comme  les  alimens; 
il  n'y  a  que  les  remèdes  évacuans  qui  doivent 
être  exceptés  de  cette  règle,  et  une  moindre 
dose  d'un  remède  que  1  estomac  peut  sup* 
porter  aisément ,  produira  certainement  plus 
d'effet  qu'une  plus  grande  qui  ne  pourra  pas 
$e  digérer,  et  qui  agira  comme  purgatif,  dont 
tine  partie  sera  perdue  en  suivant  Ta  voie  des 
matières  alvines. 

C'est  pourquoi  chez  les  individus  d'une  cons- 
titution délicate,  ou  épuisés  par  la  maladie  ou 
Ï^ar  des  remèdes  mercuriels,  je neporte  d'abord 
a  dose  du  sirop  qu'à  quatre  cuillerées  par 
jour,  deux  le  matin  et  deux  le  soir ^  aux  heures 
que  nous  avons  prescrites  :  la  décoction  de 
aquine,  de  salsepareille,  ou  Htiiusion  des 
feuilles  de  saponaire ,  véhicules  qui  doivent 
accompagner  l'usage  du  sirop ,  seront  pris 
aussi  dans  ces  cas  en  médiocre  quantité.  Nous 
ve  suivons  pas  la  routine  de  Laffacteur  dans 
l'usage  du  rob^  de  faire  boire  indistinctement 
à  tous  leurs  malades  une  grande  quantité  de 
décoction  de  salsepareille. 

Pareillement,  le  régime  que  nous  faisons 
observer  n'est  pas  un  régime  de  vie  comme 
dans  le  rob ,  sec ,  échauffant  ;  il  est  réglé  selon 
l'état  du  malade  :  nous  permettons  des  potar 
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ges  p  des  légumes ,  de  la  yolaîlie ,  de  la^  viande 
de  bouciierie  >  et  l'usafie  d'un  peu  de  bon  vin 
au^  repas.  Le  café  ^  Te  chocolat  ne  sont  paa 
non  plus  défendus*    "^ 

Quand  ensuite  le  malade  a  repris  plus  de 
force  9  et  que  l'estomac  est  mieux  disposé  »  on 
peut  augmenter  graduellement  la  dose  du  sirop 
et  celle  des  boissons  dont  nous  avons  parlé; 
cependant  je  ne  porte  guères  plus  haut  la 
quantité  journalière  du  sirop  de  Cuisinier, 
qu'à  la  dose  de  huit  cuillerées  à  bouche,  en 
deux  prises  y  matin  et  soir ,  chez  les  adultes  , 
et  de  deux  à  quatre  pour  les  enfans» 

On  ne  peut  déterminer  la  quantité  nécessaire 
du  sirop  de  Cuisinier  pour  la  guérison  ;  elle 
tient  à  l'âge  i  à  la  gravité  et  à  l'ancienneté  de 
la  maladie  :  cependant  l'expérience  nous  ap* 
prend  qu'il  ne  faut  guère  moins  de  quatre  à  six 
bouteilles  de  ce  sirop  pour  les  adultes ,  dans 
les  cas  ordinaires  de  syphilis ,  et  de  deux  bou- 
teilles pour  les  enfans;  chaque  bouteille  ou 
pinte  (mesure  de  Paris ),  doit  contenir  envi* 
rou  deux  livres  ou  trente-deux  onces  de  sirop; 
mais  il  est  des  maladies  syphilitiques  si  opi«> 
xiiâtreSy  qu'on  est  obligé  d'en  employer  une 
plus  grande  quantité. 

Dans  tous  les  temps ,  et  à  toutes  les  époquea 
de  l'année^  on  ne  peut  différer  dans  les  cas 
graves  de  syphilis ,  d'user  des  remèdes  conve» 
xiabIeS|  en  prenant  les  précautions  nécessai** 
Tes*  Cependant  le  printemps  et  l'automne  sont 
les  saisons  les  plus  convenables  pour  prendre 
le  sirop  de  Cuisinier;  les  malades  peuvent  sor- 
tir et  prendre  un  pea  d'exercice;  d'ailleurs ^  le 


mnède  se  conserve  mieux  que  dam  les  cha« 
leurs  de  l'été. 

Nous  ajouterons  encore  ici  ^  que  bien  qae  le 
mercure  et  ses  préparations  soient  le  principal 
remède  pour  la  guerîsonde  la  syphilis,  l'expé- 
rience  nous  apprend  qu'il  n'est  pas  toujours 
suffisant  y  et  que  dans  certains  cas  on  trouve 
une  ressource  plus  efficace  dans  le  règne  végé- 
tal j  comme  on  l'a  vu  par  nos  observations^ 
qui  nous  font  connaître  aussi  combien  il  est 
utile ,  dans  quelques  cas  de  syphilis  j  de  chan- 
ger de  mode  de  traitement  ou  de  méthode;  ce 
qui  est  maiuteiiant  une  règle  de  thérapeutique 
bien  connue',  fondée  sur  les  tempéraniens  et 
sur  l'idiosyncrasie  des  individus ,  et  sur  l'état 
d'asthénie  ou  de  sthénie  des  solides. 

£n  donnant  nos  observations  sur  quelques 
cas  particuliers  de  syphilis ,  où  le  sirop  de- 
Cuisinier  a  été  de  la  plus  grande  Utilité ,  et  a 
opéré  la  guorison^à  l'exclusion  de  tous  autres 
remèdes,  nous  avons  pensé  que  dans  une  ma-^ 
ladie  si  fréquente  et  souvent  si  grave  y  il  fallait 
continuer  a  s'étayer  de  l'expérience  et  de  l'ob- 
servation ,  pour  faire  quelques  progrès  dans  la 
pratique,  malgré  qu'on  ne  connaisse  pas  la 
nature  du  virus  syphilitique ,  ni  sa  manière 
d*agîr. 

Car  on  ne  peut  douter  que  depuis  quelques 
années,  la  médecine  n'ait  fait  de  grands  pro- 
grès dans  le  traitement  de  la  syphilis ,  par  le 
travail  et  les  efïorts  de  quelques  hommes  dis* 
tingués  dans  l'art  de  guérir,  dont  plusieurs  ont 
laissé  des  ouvrages  très-instructifs ,  sur-tout 
pour  la  pratique.  rTous  pourrions  citer  ici  avec 
complaisance  quelques-uns  de  ceux  qui  nouÂ 
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^  sont  les  pltA  connus  :  tels  sont  /•  L.  Petit  ^ 
Fabre ,  Dehome ,  Bell,  Bosquillon,,  Vîga^ 
roux  ,  Lombard  j  &wediaur,  Éertin  ,  et  quel* 
qnes  autres.  ^  ' 

D'après  les  Auteurs  que  nous  venons  de 
citer  ^  et  d'après  ce  qui  est  notoire  et  bien 
connu  des  gens  de  l'art ,  il  ne  serait  donc  pas 
▼rai  de  dire  que  depuis  le  célèbre  Astruc, 
personne  n*a  rien  écrit  de  bon  sur  la  syphi-- 
lis  ,  quoiqu^ori  ait  publié  des  milliers  de  t/o« 
lûmes  à  son  sujet  {i). 

A  l'égard  de  notre  Traité  sur  la  Syphi^ 
lis  (2)^  nous  consentons  volontiers  qu'il  soit 
aussi  compté  pour  rien  y  malgré  les  peines  et 
les  soins  qu'il  nous  a  donnés ,  et  qu'il  y  a  des 
cas  de  pratique  nous  osons  dire  très-remarqua* 
blés  y  et  que  nou§  ayons  enseigné  une  pratique 
aussi  simple  qu'assurée ,  avec  laquelle  nous 
pouvons  dire  ^  sans  craindre  d'être  contredits  ^ 
d'avoir  guéri  dans  l'espace  (il  est  vrai),  de 
trente-cinq  à  quarante  ans  9  des  milliers  d'indi- 
vidus atteints  de  la  syphilis. 

Néanmoins  nous  pensons  qu'une  assertion  ^ 
une  critique  aussi  déplacée  que  mal  fondée  ^ 
et  sortant  de  la  plu,me  d'un  homme  sans  doute 
d'un  mérite  distingué ,  ne  pouvait  avoir  lieu 
sans  mépriser  la  mémoire  des  Auteurs  que 

(i)  Voyez  l'extrait  du  tome  IV  du  EKodonnaire  des 
Sciences  Médicales,  Journal-Général  de  Médecine^ 
etc.  y  cahier  de  février  i8x3 ,  p.  201. 

(2)  Il  se  venrl  à  Paris  et  à  Genève ,  chez  /.  J.  Poi- 
fhoudy  imprimeur-libraire. 
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Iioti8  ayons  cités  ,  qui  n'existent  plus  ^  et  sans 
faire  injustice  aux  autres. 

De  plus  9  nous  jugeons  qu^une  pareille  sortie 
ne  peut  être  que  nuisible  au  zèle  et  à  Tencou* 
rageit^eut  des  praticiens  qui  se  donnent  des 
peines  et  des  soins  pour  observer  et  pour  per* 
tectionner  la  pratique  anti-syphilitique  y  par  la 
crainte  qu'au  lieu  d'être  loués  et  cités  honora* 
blemetit^  leurs  ouvrages  ne  soient  dépréciée 
ou  comptés  poux  rien. 

Mais  heureusement  on  peut  appeler  de  ces 
jogemens  comme  d'abus  ,  au  tribunal  des  vraîâ 
observateurs  qui  ont  delà  reconnaissance  pour 
les  hommes  qui  ont  travaillé  aux  progrès  de 
Tart ,  et  qui  savent  apprécier  et  rendre  justice 
«au  mérite  y  et  juger  sans  impartialité. 

Et  bien  qu'on  ait  annoncé  dans  le  même 
Journal  un  Traité  sur  la  syphilis  le  mie  us. 
-Élit  y  dont  sans  doute  les  praticiens  auront  à 
se  féliciter  ^  il  n'en  faudra  pas  moins  toujours 
le  concours  des  praticiens  instruits  de  tous  les 
pays  y  pour  étendre  de  plus  en  plus  les  li« 
mites,  de  la  thérapeutique  anti- syphilitique^ 
ainsi  que  celle  de  toutes  les  autres  parties  delà 
médecine. 

Za  suite  au  prochain  Numéro%  ^ 


do» 
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i^XJC.  Opinion  des  médecins  ^  écrivains  sur 
l'orifrine  et  la  nature  des  excroissaricesfon-- 
gueuses* 

BEiLUcoinp  d'Auteurs  anciens  n*ont  vu  dans 
ces  excroissances  qu'une  vëgétaiion  semblable 
à  celles  qui  s'élèvent  à  la  surface  de  la  plupart 
des  ulcères. 

Plusieurs  d'entre  eux  ont  cru  qu'elles  étaient 
l'efïet  de  Taction  de  l'air  sur  la  membrane^  et 

(i)  Un  volume  i/i-fok  de  i38  pa^es^  avecplaockesj 
Mayeiice ,  181 1. 
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de,  I.a  coagulation  des  sucs  répandus  à  sa  sur- 
face,  produite  par  cette  action.  C'était  l'opi* 
DÎun  à' Ingrassias. 

Siebola  se  fondant  sur  les  circonstances  de 
deux  observations  qui  lui  sont  propres,  réjette 
le  sentiment  qui  voudrait  placer  la  source  du 
mal  dans  la  seule  membrane  ,  et  pense  que 
cVst  dans  la  substance  des  os  qu'elle  doit 
exister. 

Le  cas  observé  par  Sandîfort^  le  fit  pencher 
à  croire  que  le  mal.  a  son  premier  siège  dans  le 
dîbloé: 

Si  Ton'adopte  cette  opinion,  il  faut  néces-' 
eaîrement  admettre  que  l'espèce  d'artectîon  des 
os  qui  produit  par  la  suite  les  fungus  de  la 
dure-iiière ,  a  des  caractères  particuliers  tant 
80US  le  rapport  de  son  origine,  que  sous  celui, 
de  son  développement.  En  effet,  les  caries  des 
os  du  crâne  ne  produisent  pas  toutes  de  sem- 
blables fungus. 

Leis  écrivains  ne  sont  gûères  mieux  (Taccord 
touchant  la  structure  intime  de  ceâ  excrois- 
^nces.  L'opinion  qui  lès  àssiuiiiè  aux  tumeurs 
sarcoaiateuscs ,  est  la  f>lus  générale ,  sans  être 
ûiîèux  fondée  poyr  cela.  D'abord  le  seul  vo- 
lume établît  une  différence  notable  entre  les 
lungus  et  les  sarcoincs;  ensuite,  dans  les  cas 
de'fuujgus  ,  la  coloration  de  la  peau  reste  la 
même  que  dans  l'état  sain  ;  tandis  que  dans  les 
éas  dé  sarcome ,  cette  enveloppe  prend  unta 
couleur  rçuge  ou  |)!ombée.  La  densité  des 
tégumens  n'est  jamais  changée  par 'les  fungus, 
pas  même  celle  dû  péricrâne  qui  les  revêt  im- 
lûédîatêinent.  La  végétation  fongueuse  n'est 
pas  comme  la  tum.^wtr  charnue,  d'un  rouge  vif 
et  tranciié,  et  ne  présente  pas,  comme  elle^    ^ 

3.* 
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des  bosselures.  Elle  a  bien  nif^ins  de  conâîs« 
tance  y  et  manque  de  ces  dilatations  variqûen'* 
ses  qui  rampent  d'ordinaire  à  la  surface  dea' 
sarcomes* 

Mêmes  différences  sous  le  rapport  de  la 
structure  interne.  Ni  les  fungus  observés  pat 
nous  f  ni  ceux  dont  nous  avons  rassemblé  led 
observations  ,  n'offraient  à  leur  intérieur  cet 
aspect  d'un  muscle  coupé  fraîchement  et  dont 
on  ne  distingue  pas  les  iribres. 

Si  les  fungus  sont  composés  d*un  paren- 
ciiyme  celluleux  que  pénètrent  des  vaisseaux' 
propres  ,  ces  vaisseaux  n'y  sont  pas  aussi  nom* 
breux  que  dans  les  sarcomes,  qui  doivent  à 
cette  circonstance  le  vif  de  leur  coloration. 

Les  sarcomes  sont  souvent  douloureux  au 
tpuchef  ;  les  fungus  ne  causent  de  douleur  que 
quand  ils  sont  irrités  par  des  pointes  osseuses. 

Les  sarcomes  ont  souvent  un  pédicule  tres- 
sai n  ce;  i^r^^^is:  cette  disposition  n'existe  pour 
les  fungus.  . 

Le  sarcome  parvenu  à  sa  dernière  période  ^ 
s^accom  pagne  des  mêmes  symptômes  que  les 
tumeurs  squirrheuses,  et  c'est  là  une*  des  cir* 
constances  qui  le  distinguent  le  plus  des  ex- 
croissances fongueuses. 

Les  hémorragies  plus  ou  moins  graves  qui 
peuvent  avoir  lieu  quelquefois  dans'des  cas  de 
fungus  de  la  dure-mère ,  suffisent  d'autant 
moins  pour  leur  faire  supposer  une  structure 
variqueuse  y  qu'il  a  été  déçiontré  par  les  re- 
cherches les  plus  exactes  y  q^^i  dans  ces  excrois- 
sances, les  vaisseaux  ne  s'éloignent  en  rien  de 
l'état  naturel. 

On  ne  saurait  attribuer  Torigine  dés  fungu9 
k  un  développement  maladif  des  glandes  de 
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Pacchioni  ;,  ces  tumeurs  se  rencontrant  queU 
^uefois  sar  des  régions  de  la  dure-mère  dé* 
pourvues  de  x;ette  espè()^  de  glandes  9  ^t  ce^ 
grains  glanduleux  ayant  été  trouvés  très- sain^ 
au  milieu  des  végétations  fongueuses. 

XXXI.  Moyens  curatifs  mis  en  usage  ;  acci^ 
dens  de  ta  dernière  période  de  P affection. 

Plus  la  nature  d'une  affection  est  obscure  , 
plus  les  moyens  proposés  pour  la  guérir  soni 
nombreux  et  divers. 

Ceux  qu'on  a  opposés  à  la  maladie  qui  noua 
occupe^  se  divisent  en  internes  et  externes. 

Les  premiers  se  subdivisent  en  remèdes  gé* 
néraux ,  tels  que  la  saignée  ^  les  purgatifs  ,  lea 

Î parégoriques  ^  et  en  remèdes  spéciaux^  comti^e 
es  anti'SCorbutiqueSy  les  mercuriels  ^  suivant 
la  diathèse  à  laquelle  on  croyait  devoir  icppu- 
ter  le  mal  local. 

Enumérer  les  moyens  externes  appliqués  à 
son  traitement^  c'est  passer  en  revue  tocrtesles 
pratiques  de  la  chirurgie.  Le  taxis ,  la  position 
<)e  la  tête  y  les  bandages  ^  les  fomentations  y  les 
emplâtres ,  les  caustiques  appliqués  sur  la  peau  ^ 
la  ponction  de  la  tumeur  y  son  incision  ,  te  tré» 
pan  y  les  scarifications,  la  ligature ,  l'éradica- 
tion  par  l'instrument  tranchant  ;  les  poudres 
siccatives  y  les  cathérétiques  y  le  fer  rouge,  rien 
n'a  été  omis. 

Les  seules  pertraçtations  de  ces  sortes  de  tu* 
meurs  apprirent  que  ,  pour  Tordinaire  ,  il  est 
fticiJe  de  les  refouter  dans  le  crâne.  Ce  moyerir 
très-simple  remédie  à  la  difformité,  mais  son 
emploi  peut  causer  des  étourdi ssemens ,  des 
défaillances  ^  des  convulaionSi.  Lorsque  des  as* 
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«    • 

pérîtes  de  Touverture  osseuse  irritent  Texcroîs- 
sance  y  la  réduction  fait  cesser  les  douleurs 
très-vives  qui  en  résultent.  Une  certaine  posi- 
tion de  la  tête  suffit  quelquefois  pour  opérer 
cette  réduction  ;  les  bandages  la  maintiennent ^ 
et  rendent  permancns  les  avantages  qu'elle 
procure.  On  les  a  variés  d'une  infinité  de  ma» 
nières;  mais  ce  n'était  là  qu'un  secours  pré- 
caire, incomplet,  quelquefois  même  sujet  à  de 
graves  încon  venions  ,  et  toujours  très  fasti- 
dieux par  la  continuité  de  son  application. 

Un  grossier  empirisme  établit  l'usagé  des 
diverses  applications  émollienteS  ;  résolutives  p 
irritantes ,  qui  furent  essayées  tour-à-tour. 
L'ignorance  alla  même  jusqu'à  se  promettre 
quelque  avai  tage  de  la  méthode  révulsive  : 
des  emplâtres  furent  mis  aux  plantes  des  pieds  ^ 
des  vésicatoires  autour  des  genoux. 

L'emploi  du  caustique  pour  ouvrir  ces  tu- 
meurs, provint  de  l'erreur  qui  les  feisait  regar- 
der comme  des  kystes  dont  on  n'osait  pas  ten- 
ter i'abscission.  Cette  manœuvre  téméraire 
avait  ordinairement  pour  résultat,  ou  une 
hémorragie  incompescible  (i)  ^  ou  des  convui* 
fiions  mortelles  (2). 

C'était  une  résolution  non  moins  hardie  que 
de  plonger  dans  de  semblables  tumeurs  un 
instrument  tranchant.  Cette  opération  a ,  plus 


(i)  Kaufmann ,  Dissertacio  de  tumore  capitis  fun^ 
gasQ,post  cariem  cranii  exoriê.  Helmsiadii,  1743* 
-«-  f^ûjr,  Halier ,  Disputationes  chirurgicœ  seleclœ^ 
Toai.  I ,  pag.  49* 

(a)  Legrandjf  Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie. 
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d*iDie  fois  y  eu  des  suites  funestes.  Chez 'quel- 
ques sujets  la  mort  a  suivi  ioimédiâtement  (i)  ; 
chez  d  autres  elle  est  arrivée  plus  tard  (2)  > 
après  même  qu'il  s^ëtait  montré  des  signes  fa^ 
.▼orables.  Lesacciden&qui  semblaient  l'amener 
étaient^  comme  lors  de  l'application  du  6aus^ 
tique  y  ou  des  hémorragies^  on  des  convulsions. 

Cette  méthode ,  souvent  pernicieuse  j  tou- 
jours inefficace  quand  on  ne  faisait  pas  succé*^ 
der  au  procédé  opératoire,  l'emploi  des  moyens 
réclamés  par  la  nature  de  la  maladie  ;  cetre 
méthode,  disons-nous,  se  trouve  fort  perfeor- 
tionnée  par  la  proposition  d'appliquer  aprèa 
l'incision  des  tégumens ,  quelques  couronnes 
de  trépan ,  afin  de  mettre  à  découvert  toute 
l'étendue  de  l'afFection.  1 

MarC'Aurèle  Sévenn  ^3)  donne  le  conseil 
d'enlever ,  après  les  incisions  nécessaires  ,  les 
parties  osseuses  qui  recouvrent  les.  racines  du 
^nal  et  de  le  traiter  ensuite. 

Marrigues  proposa  la  mâme  chose  ài-peu« 
près  (4). 

Volprecht  {S)  j  dans  le  cas  qui  s^offrit  à  lui  , 
enleva  une  partie  du  rebord  de  l'ouverture 
accidentelle  du  crâne  >  et  borna  là  son  opéra- 
tion ,  parce  qu'on  ne  fut  pas  d'accord  sur  ce 
qu'on  devait  entreprendre  contre  le  iungus. 


»•■ 


(1)  Amhroise  Farii  Sh*^rù^  Chùpparx,  Mémoires 
de  rAcadémie  de  Chirurgie» 

(a)  Rey  et  Philippe,  ibidem. 
.    (3)  De  Medicind  efficacii  Ub.  /,  paru  II,  cag^ 
III.  Chirurgia  quœ  ad  ossa  pertînet.  ^ 

(4)  Mémoires  de  l'Académie  de  Ghirurgié.L 

\^  Ibidurn^ 
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Sand  (i)  découvrit  par  nne  incision ,  et  l'ex^ 
croissance  et  le  trou  iiui  lui  donnait  issue;  puis 
il  enleva^  au  moyen  ou  trépan  et  des  tenailles 
incisives  9  les  portions  d'ôs  qui  empêckaient 
d'aborder  le  mal  dans  le  reste  de  son  étendue* 
Ses  soins  obtinrent  un  bon  succès. 

Sieboldi^^  a  donné  le  même  conseil  y  et  s^est 
trouvé  dans  le  cas  d'y  avoir  recours.  11  paraît 
que  la  réussite  de  son  opération  fut  dérangée 
par  des  pertractatioiis  un  peu  violentes  exer«* 
cé^h  sur  le  fungus ,  d'autant  plus  que  la  tumeur 
s'étant  ouverte  d'elle-même  ^  il  y  avait  eu  déjà 
de  graves  et  fréquentes  hémorragies*  La  malade 
périt  dans  de  violentes  convulsions. 

L'abscission  d'une  partie  de  la  tumeur  ^  dans 
la  vue  d'obtenir  que  la  suppuration  détruisit 
le  reste  ^  est  un  moyen  dont  on  n'a  pas  eu  à  se 
louer,  et  qui  a  plusieurs  fois  causé  1  inflammar 
tion  de  la  portion  soujacente  du  cerveau. 

Salzmann  (3)  a  vu  cette  opération  suivie  , 
après  onze  jours ,  de  vomissemens  bilieux  et 
de  d^ire  auxquels  la  mort  seule  a  mis  fin. 

L'expérience  constante  des  mauvais  succès 
d'une  simple  incision  pratiquée  dans  la  masse 
fongueuse ,  fit  naître  1  idée  de  son  entière  éra- 
dication.  Dans  ce  dessein^  on  eut  recours  à 
rinstrumenty  à  la  ligature ^  aux  applications 

(i)StoItz,  Prmside  Sand,  de/imgocerebri.  Regio^ 
monti ,  1700.  -^  P'ojr.  Haller ,  Disputationes  chirur^ 
gian?  seleciœ.  Tamutprimus,  Amstelodami,  1755. 
Pag.  17a, 

(â)  AmemoM  Magazin;  c'est«à-dire,  Aecoétt 
i^Arnemàn*  Vol.  I ,  pag.  40a. 

(5}  Mémoires  de  T  Acadéoue  de  Qiirurgie« 


Èiocatires  y  cathcrérîqaes  ^  caustiques;  au  eau* 
tère  actuel  • 

L'ablation  par  le  fer  fut  regardée  comme  in- 
diquée pour  les  fungus  peu  volumineux,  munis 
d'une  enveloppe  particulière,  ou  placés  comme 
celui  que  Louis  (i)  observa,  dans  une  dnplica* 
ture  de  la  dnre-mère. 

Dans  ce  cas ,  comme  dans  ceux  de  Marrigues 
et  de  Volprecht  j  l'opération  devrait^  suivant 
le  conseil  de  Louis  ,  consister  en  une  simple 
incision  de  la  membrane  servant  d'enveloppe  ^ 
et  dans  la  rescision  de  la  totalité  du  fungus  , 
sans  intéresser  le  feuillet  interne  de  la  dure- 
xnère. 

D'antres  proposèrent  d'enlever  toute  la  por- 
tion de  dure-mère  qui  supporte  la  maladie^ 
pour  en  empêcher  les  récidives. 

5i  Texcroissance  était  trop  voluminetiso  g 
ZèOuis  conseille  ,  d'après  Ambroise  Paré  (:t)  ^ 
de  la  lier  le  plus  près  possible  de  sa  racine« 

Pohl  (3)  a  transmis  rhistoire  du  traitement 
d'un  fungus  qu'on  n'osa  pas  attaquer  avecTins* 
trument ,  parce  qu'il  ofirait  la  circonstance 
d'un  battement  très-manifeste.  On  se  détermina 
pour  la  ligature.  Elle  était  serrée  chaque  jour 
autant  que  le  permettait  le  besoin  d'épargner 
des  douleurs  trop  vives.  £n  quinze  jours  ,  la 
base  de  la  tumeur,  qui  avait  eu  treize  pouces 
de  circonférence,  fut  réduite  à  un  seul  pouce. 


mwén 


(i)  Mémoires  de  T Académie  de  Chirurgie. 

(2)  Des  plaies  eh  particulier ,  ohap.  XXI. 

(3)^cm  erudiàonis^  Leps.,  ann.  1736;  wiomû 


4^         S  O   C  1  i   T   à      SXiDXCAI.B 

» 

.  Malgré  tout,. la  malade  ^  au  bout  de  quelque» 
•emaineç  i  périt  dans  des  convulsions. 

L'effet  des  cathérétiques  sur  les  Tégétations 
ordinaires  qui  ont  lieu  dans  les  cas  de  lésions 

,  du  crâne  ou  de  la  dure-mère ,  a  fait  naître  Tidée 

.de  les  employa  contre  les  fungus^*6u  tout  de 
suite  après  en  voir  incisé  les  enveloppes,  oa 
plus  tard ,  lorsque  le  fer  on  la  ligature  avaient 
retranché  la  plus  grande  partie  de  Texcrois- 
eance*  Cette  sorte  de  moyens  s'est  montrée 
utile  quand  on  ne  Ta  mise  en  usage  que  cou* 

'tre  des  restes  de  fungns  déjà  détruits  en  grande 

'partie  ,  et  quand  on  a  fait  choix  de  substances 
peu  actives. 

Les  caustiques  employés  sous  les  mêmes  con- 
ditions j  ont  toujours  produit  de  mauvais  effets  : 

Ja  fièvre  I  l'inflammation,  de  violentes  dou- 
leurs ,  le  délire ,  les  convulsions ,  la  mort* 

'  Le  cautère  actuel,  plus  puissant  que  les  an- 
tres remèdes  déjà  mentionnés,  est  aussi  bien 
plus  redoutable,  à  cause  de  son  action  sur  les 
organes  voisins.  Quelque    efficace    qu'il  soit 

-contre  les  hémorragies,  les  accidens  plus  gra* 
Tes  encore  qu*ii  peut  amener  à  leur  place  ^ 
doivent  toujours  en  contr'in^iquer  l'emploi. 

,  2XXIL  (Quelques présomptions  touchant  Pon* 

gine  des/ungus. 

L'effet  le  plus  ordinaire  de  toute  lésion  du 
crâne,  du  cerveau  ou  de  ses  membranes ,  quelle 
que  soit  la  nature  de  cette  lésion,  c'est  l'état 
inflammatoire. 

Si  nous  passons  en  revue  les  accidens  qui 
ont  généralement  lieu  à. la  suite  des  plaies  de 
tête  ^  nous  les  verrons  ressembler  à  ceux  qid  sa 
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*font  remarqaer  dans  les  cas  d^inflammation  ^ 
soit  phlegtnoneuse  y  soit  érysipéiaterrse. 

La  première  de  ces  inflammations  accom- 
-paigne  ordinairement  les  lisions  delà  substance 
'  cérébrale  elle-même  ;  l'autre  est  presque  tou- 

Î^ours  déterminée  par  une  violence  exercée  sur 
es  enveloppes  membraneuses  ou  sur  la  couche 
la  plus  superficielle  de  Tencéphale* 

lia  fièvre  produite   par  l*infiammation  du 
cerveau  mêm:e9  a  le  caractère  éminemment  in- 
flammatoire ;  celle  que  fait  naître   l'état  de 
phlogose  des  méninges  ^  est  toujours  escortée 
'  par  des  désordre»  gastriques. 

L'inflammation  au  cerveau  est ,  le  plus  sou- 
vent y  bornée  au  lien  sur  lequel  s'est  exercée  la 
violence  extérieure;  celle  des  membranes  oc- 
cupepresque  toujours  toute  leur  étendue ^  et 
s'étend  même  à  leurs  prolongemens. 

Après  les  inflammations  mortelles  de  la  masse 
'  encéphalique ,  qui  ne  se  sont  pas  terminées  par 
gangrène  y  on  trouve  constamment  du  pus  ou 
danslasubstance,  ou  à  la  superficie  du  cerveau. 
A  la  suite  des  inflammations  des  méninges  y 
on  reconnaît  au  lieu  de  pus  y  un  fluide  gluant^ 
jaunâtre  y  ressemblant  à  de  la  lymphe  épan- 
chée y  et  diversement  altérée,  par  Teflet  d'une 
plus  ou  moins  longue  absorption . 

Communément  cette  humeur  enduit  toute 
la  surface  du  cerveau  et  celle  de  la  dure- 
jnère;  elle  y  adhère  quelquefois  très-forte- 
ment^ et  cause  fréquemment  une  union  acci- 
dentelle des  parties,  qu'il  est  difficile  de  dé- 
truire. 

•  Quand  une  lésion  du  crâne  ne  produit  au« 
-cune  des  deux  espèces  d'inflammations  que 
30ua  venons  dé  signaler.^  il  en  résulte  cetlM 
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congestion  inflammatoire  dans  laquelle  mt 
grand  nombre  de  vaisseaux  d'ordinaire  iiia« 
percevables,  s'injectent  et  deviennent  sensibles 
à  la  vue.  Le  résultat  de  cet  afflux  extraordi- 
naire du  sang  9  et  de  la  dilatatioitvdes  vais- 
seaux ,  est  un  suintement  continuel  de  lymphe 
coagulable,  qui  s'épanqhe  à  la  surface  Jla  cer* 
veau  ou  sur  la  dure-mère,  et  qui ,  si  elle  n'est 
reprise  en  entier  par  les  absorbans ,  subit  les 
altérations  que  nous  allons  indiouer. 

L'absorption  des  parties  les  plus  ténues  fait 
passer  cette  humeur  de  Fétat  fluide  à  un  degré 
plus  remarquable  de  consiatance;  elle  se  prend 
en  gelée  et  acquiert  une  couleur  jaunâtre  i 
sans  cependant  perdre  encore  sa  transparence. 
Peu-à-peu  la  masse  devient  plus  obscure  ,  et 
bientôt  Ton  peut  à  Tœil  ni;  ^  mais  mieux  en- 
core  avec  le  secours  d'une  loupe»  y  aperce- 
voir de  pretits  points  rouges  qui ,  comme  l'a 
très*bien  observé  Sœmmering,  ne  sont  autre 
chose  que  des  faisceaux  rayonnans  de  vaisseaux 
que  l'art  parviendrait  peut-être  à  injecter.  Le 
nombre  de  ces  vaisseaux  s'accroît  tellement  y 
que  la  masse  semble  en  être  entièrement  com- 
posée. 

Une  suite  nécessaire  de  cette  espèce  d'épan- 
chement ,  est  l'union  contre-nature  des  parties 
entre  iesouelles  il  a  lieu. 

Lorsqu  une  semblable  exhalation  s'eiFectne 
entre  les  feuillets  de  la  dure-mère  ou  à  sa  sur- 
&ee  extérieure  ,  il  peut ,  sous  certaines  condi- 
tions y  donner  lieu  à  la  naissance  d'un  f  ungus. 

Cette  opinion  sur  l'origine  de  cette  espèce 
d'excroissance  I  semble  ocmfirmée  par  Inobser- 
vation, de  laquelle  il  résulte<|f(e  de  teUépan- 
iSiemens  ont  sur-tout  lieu  ji  la  parde  supériaum 
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an  âéTeloppement  de  la  dure  mère  ;  qu'ils 
îont  moins  l'réquens  aux  régions  latérales  »  et 
qu'on  les  remarque  aussi  fort  souvent  à  la  ré- 
gion postérieure  et  inférieure,  comme  nous 
nous  en  sommes  assurés  par  beaucoup  de  re- 
cherches très-exactes  sur  le  cadavre.  C'est  eil 
effet  sur  les  mêmes  points  qu'on  voit  habituel* 
lement  les  végétations  fongueuses  se  déve*» 
Ibpper, 

L'adhérence  des  fungus à  la  dure-mère  paraît 
plus  forte  quand  on  a  employé  contre  la  mala- 
die des  moyens  propres  à  produire  une  vive 
irritation  ,  ou  quand  i'épanchement  de  la 
lyihphe  s'est  fait  dans  le  tissu  même  de  la  mem- 
brane. 

Mais  répanchement  lymphatique  ne  parait 

Ï»as  être  la  seule  condition  nécessaire  pour  la 
brmation  de  l'excroissance.  Il  faut  encore 
cette  interruption  des  rapports  de  la  dure-mère 
avec  le  péricrâne,  résultat  de  l'altération  ma- 
ladive des  vaisseaux  qui  vont  de  l'une  à  l'autre. 
Par  là  se  trouve  arrêtée  la  nutrition  de  l'os  ; 
par  là  s'opère  son  ramollissement ,  sur-tout 
celui  de  la  table  interne,  qui  dès-lors  s'oppose 
bien  moins  à  l'accroissement  de  la  végétation.; 


ges  de  même  nature^  dont  quelques-uns  étaient 
entièrement  composés ,  ne  détruit  pas  notre 
théorie  sur  l'origine  de  ces  tumeurs.  En  efïet , 
to  ypit  sou?ent  des  exhalations  lymphatiques 
produire  les  mêmes  phénomènes  dans  d'autres 
organes;  et  d'ailleurs,  l'enveloppe  en  ques- 
tion, quand  elle  a  existé ,  n'était-elle  pas  un 
EeuiUet  de  la  dure-môre  ? 
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La  variabilité  de  la  couleur  des  fungus  ii< 
signifie  ri^n  :  elle  dépend  du  nombre  plus  ot 
moins  grand  des  vaisseaux  qui  s'y  développent] 
de  la  qualité  actuelle  des  ^ucs  nourriciers  ;  de^ 
rappprtsde  proportion  entre  la  perforation  de 
Vos  et  le  volume  de  l'excroissance^  et  enfin  dei 
circonstances  du  traitement. 

Les  divers  degrés  de  consistance  ne  sauraienl 
pas  non  plus  donner  lieu  à  une  objection  im- 
portante j.  puisqu'on  sait  que,  dans  d'autres 
organes  ,  des  productions  semblables,  et  bien 
évidemment  résultantes  d'une  exhalation  lym- 
hatique  plus  ou  moins  épaissie  par  l'acte  de 
'absorption ,  peuvent  présenter  toutes  les 
différences  de  cohésion  supposables ,  depuis 
celle  du  lait  caillé  jusqu'à  la  densité  des  carti- 
lages. 

La  disposition  variqueuse  n'est  pas  un  carac- 
tère.constant  de   la  maladie  dont   nous  trai- 
•*  •  ....  , 

tons  ,  et  d'ailleurs  on  le  retrouve  dans  d'autres 
affections  qui  ont  aussi  ppiir  cause  première 
àes  épanchemehs  ]ym])Iiltiques  dans  lesquels 
s'est  établie  une  sorte  d'organisation. 
.  L^hémdrragie  qui  a  souvent  'compliqué  la 
maladie  dont  il  est  question,  et  Ta  plusieurs 
fols  rendue  funeste,  paraissait  provenir  moini 
âe  Texcroissance  elle-même ,  que  de  l'altéra-j 
tion  pathologique  des  vaisseaux  du  diploé. 

XXXIII.  Méthode  proposée  pour  le  traitemeri{ 
desfungus  de  la  dure-mère. 

La  première  indication  curatîve  est  bien  évî-j 
demment  le  soin  d*empècher  le  fungus  de  s^ 
former. 

Kous  connaissons  les  circonstances  dans  le2 
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quelles  nous  devons  ^  après  une  lésioh  da 
crâne,  redouter  de  voir  survenir  cette  affec* 
tion  ;  et>  quand  nous  les  voyons  exister,  1  eni'- 
ploi  des  moyens  anti-phiogtstique^  devient  la 
première  condition  d'un  pian  de  traitement 
rationnel  et  méthodique.  On  doit  alors  mettre 
en  usage  les  saignées  générales  et  locales ,  lea 
applications  froides  sur  Ja  tête,  tous  les  moyens 
enfin  propres  à  diminuer  Paction  vitale^ 

Il  n'jeât  pas  ati  pouvoir  de  Tart  de  faire  dis^ 
l>ariaitre*répanoh0nvent  lymphatique,  sur-tout 
lorsqu'il  est  considérable,  et  qu'il'  oxxupe  tma 
grande  ëtendtrui  '  )  ■  ^ 

-  Tous  les  reinèdes  qu'on  ne  cessé  àtoris  dé 
'  iaire  succéder  (es  atis  aùx  autres,  nuisent  d'au*-^ 
tant  plus  au  malade^  qu'ils  agissent  sur  tonte 
T'économie,  tandHl  que  l'affection  est  ehtière- 
ini^nt  iocale.'  ■ 

'  Tout  ce  que  Tart  peut  essayer  dans  ce  cas^' 
se  borné  à  éalméi^la  violence  des  symptômes^^ 
etâ  rendre  au  malade  son  état  supportable.' 
Petitr-êtrfe  la  méthode  anti-phlogîstîque  est-ellé 
encore  celle  dont  on  obtiendra  le  meilleur  suc* 
ces  d^n^  cette  circonstance. 

Là  maladie  est-elle  devenue  sensible  à  l'œil 
et  ati  toucher,  l*opération  paraît  être  alors  le 
seul  moyen  par  lequel  l'art  doive  répondre  àuk 
vœux  d'un  malade  qui ,  sans  éprouver  deâ 
symptômes  graves ,  réclame  pourtant  son  se-^ 
cours,  et  cette  détermination  devient  bien  jdTusI 
nécessaire  qualnd  il  existe  de  ces  symptômes^ 
et  quand  inexistence  de  l'individu  est  menacéeT 

La  réduction  ne  peut  être  un  moyen  à.  ^mn 
ployer  que  da^  le  cas  où  ^a sortie  de  la.tumenx 
jsor^t  accompagnée  d'acçidens  redoutables,  çÇ 
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tdus  la  condition  que  cette  manœuvre  ft'éii 
produisit  pas  de  f^us  graves  encore* 

Dès  qu'on  voit  la  réunion,  de  toutes  les  cir«» 
constances  qui  ne  permettent  plus  d'espérer  la 
guérison  par  aucune  autre  voie  que  celle  -de 
^opération  ,  il  faut  se  hâter  de  l'exécuter  sanâ 
perdre  du  temps  à  essayer  tous  les  remèdes 
palliatifs,  dont  les  plus  doux  ne  tendent  sou* 
vent  qu'à  produire  des  nouvelles  irritations  au 
siège  de  la  maladie  et  dans  les  parties  qui  l'a- 
Toisinent ,  et  rendent  par  là  le  succès  de  l'opé^ 
ration  biem  plus  incertain. 

Il  ne  faut  pas  craindre  en.  pratiquant  cette 
opération,  de  donner  quelque  étendue  aux 
uiK^isions  des  tégumens  ;  on  risquerait  de  na 
pas  découvrir  toute  la  portion  osseuse  aftectée  ^ 
et  d'être  obligé  de  revenir  à  inciser  de  nouveau* 

L'aspect  de  la  maladie  mise  à,  découvert^ 
apprend  dans  quel  état  se  trouve. le  bord  de  la 
perforation ,  et  quelquefois*  aussi  lea  rapports 
de  dimension  qui  existent  entre  cette  ouverture 
et  le  fungus.  On  pTeut  même  parfois  s'assurer 
dès-lors  de  la  direction  que  l'excroissance  ai^ 
iecte  au-dessous  de  l'os  qui  la  recouvre* 

I/ensemblede  ces  circonstances  règle  la  dé* 
fermination  du  chirurgien  pour  la  manière  de 
terminer  l'opération.  La  perforation  osseuse 
ést-elle^  comme  on  le  voit  souvent^  d'un  dia- 
mètre mal  proportionné  à  la  grosseur  du  fun* 
gusy  et  tout-à-fait  remplie  par  celui-ci  ^  il  faut^ 
par  l'application  d'une  ou  de  plusieurs  cou* 
ronnes  de  trépan  ^  agrandir  cette  ouverture  in* 
suffisante.  Si  ^  au  contraire  ,  l'os  ruiné  dans 
tine  grande  étendue ,  laisse  apercevoir  libre^ 
xnent  toute  celle  de  la  végétation ,  on  doit  pro* 
céder  de  suite  à  son  enlètement. 
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L*expénence  a  appris  qtte,  dans  beaucoup  4^ 
de  cas ,  cette  ablation  est  rendue  si  facile  par 
le  peu  d'adhérence  de  l'excroissance  à  la  mem- 
farane^  qu'elle  n'exige  aucun  eitort,  et  qu'après 
qu'on  l'a  effectuée ,  ia  membrane  ne  présente 
aucune  espèce  d'altération.  Le  chirurgien  n'a, 
pour  ainsi  dire ,  qu'à  détacher  doucement  la 
Végétation.  Quand  elle*  adhère  pins  fbrtei&ent^ 
on  est  obligé  d'avoir  recours  à  l'instrument  ; 
on  doit  alors  ménager  avec  grand  soin  les  par* 
lies  voisines. 

Les  caustiques  et  la  ligature  sont  des  moyens 
dont  nous  devons  déconseiller  l'emploi  pour 
beaucoup  de  raisons,  à  la  tête  desquelles  il  faut' 
mettre  sur-tout  les  mauvais  succès  qu'on  en  dr 
toujours  retirés. 

&  la  végétation  n'adhérait  pas  seulement  à 
la  superficie  de  ia  membrane ,  mais  que  Tépan- 
chement  de  la  lymphe  se  fût  fait  entre  les  feuil- 
lets qui  la  composent ,  on  ne  pourrait  attein* 
dre  le  but  qu'on  se  propose  ^  qu'en  enlevant 
toute  la  portion  de  la  dure-^mère  occupée  par 
l'affection ,  ainsi  que  déjà  ZjOuis  en  a  donné  le 
conseil . 

Les  petites  portions  âe  fungus  qu'on  ne  sau- 
rait enlever  sans  des  moyens  un  peu  violens  ^ 
doivent  être  abandonnés  à  l'action  du  travail 
aoppuratoîre  qui  en  procure  ia  fonte. 

Les  hémorragies  )  soit  qu'elles  proviennent 
de  la  strudture  particulière  du  fungus  >  soit 
que  le  developpemenc  maladif  des  vaisseaux 
du  diploé  y  donne  lieu ,  ne  sauraient  être  ré*» 
primées  par  quoi  que  ce  soit,  plus  sûrement 
que  par  l'achèrvement  rapide  de  l'opération. 
-Si  l'on  trouvait  ia  hernie  fongueuse  adhé-^ 
ente  aux  inégalités  de  la  perforation  de  l'os  ^^ 

3o.  4 
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il  faudrait  Ven  dégager  avec  tout  le  ménage^ 
ment  possible* 

<J^est  une  question i^ien. digne  d'un  m&r  eza« 
m  en.,  que  celle  de  savoù:  si  Ton  doit  se  décider 
à  trépaner  dans  le  cas  où  l'enseinfole  de  près* 
que  tous  4es  signes  indique  Texistence  d'un 
iungus.,  <iuoique  l'os^  malade  à  la  vérité ,  gon* 
lié  dans  quelques  points  et  carié  dans  d'autres ^ 
ne  présente  cependant  aucune  ouverture^  ainsi 
que  la  chose  apri¥e  aouvent  dans  les  fiingua 
provenant  d'une  cause  interne. 

li'exp^ience  a  fait  Toir  que  la  ment  au  mi- 
lieu des  plus  .terribles  accidens ,  est  Tissue  pre^ 
que  constante  d'une  semblable  maladie •,  et  Tart 
semble  dès-lors  obligé  de  se  déterminer  pour 
l'emploi  du  moyen  seul  capable  de  sauver  le 
malade,  d'autant  mieux  que  son  application 
ne  comporte  aucun  danger  bien  absolu. 

XXXIV.  Maladies  dont  les  <:aractères  exté-- 
rieurs  ont  du  rapport  mec  ceux  des  fungus 
de  là  dure^mère^ 

Après  avoir  tracé  avec  le  plus  grand  soin  ^ 
€t  aussi  bien  que  le  permettait  T^tat  actuel  de 
nos  connaissances  9  la  ibrme  extérieure ,  la 
structure  interne  y  l 'oetiologie ,  les  signes  et  les 
accidens  des  fungus  de  la  dure-mère,  il  doit 
suffire  de  rappeler  \e^  noms  des  maladies  assez 
nombreuses  qui  ont  avec  eux  quelque  analo- 
gie ,  pour  prévenir  les  inadvertences  et  empé* 
cher  ïii%  nvépri^es. 

Ces  maladies  sont  : 

Les  exostoses  et  les  périostoses  du  crâne 

Les  excroissances  cornées  qui  s'élèvent  quel- 
quefois sur  la  .tête  ; 
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Les  tameurs  enkystées  ^  les  mélicéris^  les 
•téatômes  ; 

Les  hernies  cérébrales  ; 

Les  dilatations  tnaiadiyes  des  Vaisseaux  de 
la  dure^mére  ; 

Les  concrétions  osseuses  qui  s'y  forment 
quelquefois  ; 

Les  tumeurs  scrophuleuses  dont  elle  peut 
être  le  siège  y  etc* 


Dans  cette  énumération  ^  les  deux  Auteurs 
allemands  parlent  encore  de  quelques  autres 
atl*ections  ,  desquelles  j'omets  à  dessein  de  par^» 
1er  dans  cet  extrait ,  parce  que  leur  existence 
est  contestée  et  problématique. 


BfijBttaadi 


H  I  S  T  O  I  R  E 

D'uKB  épin^MIÊ  COKVlTLSIVX  SLA^POKrÈE  PAU 
JAMBS  CORinSJFt  ,  DANS  LE  JOUtLNAI.  DE  MÉDS- 
CINE  ET  DE  PHYSIQUE,  OUBLIÉ  A  LoNUEES  PAK 
MM.  SjêMUEL     fOTHEtiÙILL   ET    JOHN    WAlfS^ 

(CABIBR  DB  MAI    l8l4*) 
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Ukb  épidémie  convulsive  qui  a  régné  dans 
une  grande  partie  du  comté  de  Cornouailles  ^ 
est.remarquable  par  sa^  propagation  et  pur  la 

fdupart  de  ses  symptômes.  Elle  fut  causée  par 
'euthousia'sme  religieux  ^  donc  l'action  fut  si 

4. 
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rapide  7  qa'un  clln-d'oeii  peut  seul  en  présenter 
ridée  ^  et  prit  naissance  àKedriith,  dans  une 
chapelle  appartenant  à  cette  classe  de  non- 
<:onlarini6tes  y  connue  sous  le  nom  de  mëtlia- 
distes  de  fVeslqy  (i).  Pendant  le  seryice  ^  ua 


<i)  Cette  secte ,  &  laquelle  Whitfield  et  TVeslaf 
ont  donné  la  preihière  impulsion,  vers  lé  milieu  du 
«iècie  dernier  y  croit  que  Tesprit  de  Dieu  agit  sensible- 
ment sur  la  conversion  des  hommes  y  et  admet  son  in- 
tervention dansles  moindres  détaib  de  la  vie.  M.  Ro^ 
ien  Jtcklam  Ingram  la  signalée  *  (Voyez  PEdim^ 
burgh  Rewiew ,  an  1808  ;  et  la  BibUothàque  Britan- 
nique ,  vol.  49  y  ^^^^  181 2)  y  comme  devenue  formi- 
dable pour  la  religion  dominante  en  Angleterre ,  par 
le  nombre  de  ses  partisans ,  les  richesses ,  l'influence 
politique  et  commerciale  de  plusieurs  d'entre  eux. 
Parmi  les  exemples  que  cet  Auteur  rapporte ,  afin  de 
démontrer  les  scrupules  et  Tenthoiisiasme  religieux  des 
méthodistes  ;  celui  qui  suit ,  et  dont  j'abrège  les  détails  , 
offre  une  grande  analogie  avec  Tépidémie  présente* 

Un  jeune  homme  y  élevé  dans  les  principes  de  la 
secte  y  malgré  son  assiduité  aux  exercices  de  piété 
ou  elle  prescrit  y  ne  peut  croire  à  sa  conversion  :  con- 
vaincu de  la  misérable  condition  k  laquelle  le  réduisaient 
#es  péchés  y  il  s'abstint  de  toute  société.  Après  son  tra- 
vail, il  se  renfermait  dans  sa  chambre ,  où  il  déplorait 
4on  état  de  perdition  y  en  chantant  des  hymnes  plain- 
tives. Cette  disposition  de  l'âme  le  rendit  bientôt  inca- 
pable de  travailler;  mais  il  neconfia>à  personne  la  cause 
de  ses  tourmens.  Un  jour ,  dans  une  des  assemblées 

*  Causes  de  raccroissement  du  méthodisnie  ^  et  de  quel* 
•qa^s  autres  sectes  xeligîeutee. 
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iiomme  manifestant  les  plus  vives  appréhen» 
fiions  ^  s^écria  ,  à  Fétonnement  de  la  congréga* 
ti«n  :  a  Que  faire  pour  être  sauvé?  »  Plusieurs^ 
personnes  répétèrent  la  même  exclamation  y  et 
parurent  tourmentées  par  de  violentes  doneurs; 
physiques.  Le  bruit  de  ce  singulier  événement 
se  répandît  aussitôt  :  des'  individus  attirés  en- 
grand  nombre  à  ce  spectacle  par  la  curiosité  f, 
ou  d'autres  motifs ,  furent  entraînés  par  Je  pen- 
chant à  l'imitation  ^  et  éprouvèrent  les  mêmea^ 
accidens. 

La  chapelle  resta  ouverte  pendant  plusieurs; 

de  la  secte  y  il  laissa  voir  une  grande  émotion  en  enten- 
dant ces  paroles  lu  Pécheur,  si  tu  meurs  hors  de  la 
grâce  du  Ghrist ,  tu  seras  précipité  dans^  le  séjour  de 
rétemelte  mort,  m  11  avertit  la  personne  che2.1aquella 
il  habitait,  qu^un  jugement  terrible  allait  être  prononçai 
contre  lui;;  qu'il  ne  pourrait  assister  &  rassemblée  du> 
lendemain  ,  et  qu'il  la  priait  de  le  àurveiller»  Le  jour 
suivait ,  son  ame  ftit  dans  une  véritable  agonie  :5a  nièreK 
et  ses  amis  ne  purent  le  calmer  ;  la  nuit  fut  encore  plus 
affreuse.  On  eut  beaucoup  de  peine  à  le  contenir  dans 
son  lit  f  où  il  se  croyait  envirotmé  de  âàmmes  et  tour-^ 
men(é  par  les  démons*  Son  délire  était  si  fiarieux ,  qu'im. 
apothicaire  qui  fut  appelé ,  le  jugea,  hydrophobe»  La 
saignée  ;  les  vésicatoires,  les  lotions  froides  qui  fùrentr 
employées,  débilitèrent  ce-  malade  sans  diminuer  sa 
détresse.  EnHn ,.  il  se  résolut  de  confesser  à  Fâpothî^ 
eaire  les  péchés  que  sa  conscience  lui  reprocliait^  et:  ' 
qu'il  n'avait  pas  eu  la  force  d'avouer  jusque-là.  Cet 
épanebement  le  tranquillisa  ;  mais  la  commotion  avait 
été  ^  forte  y  qu'il  ne  survécut  que  deLqueI<]yue&.jpur&^.S4L. 
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jours   et  plusieurs  nuits  y   ce  qui  facilita   la 
prompte  extension  de  cette  maladie  aux  \illes 
et  villages  environnans  (1).  A  mesure  qu'elle 
se  répandit,  elle  devint  moins  commune  dans 
les  lieux  où  elle  se   manifesta  primitivement. 
Bile  fut  généralement  produite  dans  les  cha-> 
pelles  de  la  secte  y  par  des  exclamations  sem* 
blables  à  celles  mentionnées  ci-dessos.  Elle  at* 
teignit  sur^tout  la  classe  ignorante,  et  lesindi^ 
vious  disposés  à  l'enthousiasme  religieux.  Les 
malades  témoignaient  leurs  douleurs  par  des 
mouvemensconvùlsiis  :  la  plupart  s'écriaient  ^ 
avec  Taccent  de  la  terreur ,  que  le  Tout-Puis» 
sant  allait  les  frapper  dans  sa  colère;  qu^lIs 
•voyaient  l*enfer  ouvert  pour  les  recevoir ,  et 
entendaient  les  crjs  des   âmes  torturées.  Les 
prêtres  s'efforcèrent  de  corroborer  la  foi,  que 
cette  occurrence  favorisait ,  en  leur  prêchant 
qu'ils  étaient  ennemis  du  Christ  par  nature  , 
qu'en  conséquence  le  courroux  de  Dieu  s'appe«* 
santissait  sur  eux  ,  et  qu'en  mourant  dans  le 
péché,  ils  deviendraient  ta  proie  des  flammes 
éternelles.  L'influence  de  ces  discours  ^  pro- 
portionnée aux  reproches  de  la   conscience 
d'un  chacun  ,  contribua  à  augmenter  la  vîo«> 
lenced'un  paroxysme  convulsifl  Quand  les  pré«< 
dicateurs  voyaient  cette  croyance  bien  affermie^ 
ils  exhortaient  à  se  fierai  la  miséricorde  da 
Tout-Puissant,   à  le   prier  avec   confiance (^ 
ajoutant  que  les  péchés  étaient  susceptibles  de 
pardon  ,   et  ils   faisaient  alors   une   brillante 
peinture  des  béatitudes  célestes.  Les  victimea 
de  la  crédulité  regardèrent  les  accidens  dont 
elles  furent  frappées ,  comme  l'œuvre  de  leur 
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(1  )  Gambome  ^  Hels  tone ,  Truro  ^^Penryn  et  Falmouilu 
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eonrerslôn»  et  conçurent  l'espoir  d^une  prompte 
réconciliation  avec  Dien.  Querques-uns  onfe^ 
été  tourmentés  plusieurs  jours» maïs  îa  ma|or-' 
rite*  eut  une  c6nyersio&  aussi  surprenante  que- 
subite.  Ceux-ci  s'écriaient  q^ie  Ieur&  clkaînea. 
étaient  brisées  y  et  qults  jouissaient  de  la  mer- 
ireillensé  liberté  des  enfans^  du  Seigneur^  MaU 
^ré  cette  modification  considérable  de  leur 
erreur ,  tes  convulsions  ont  souvent  persisté^ 
Z«es  afiaires  temporelles  furent  négligées  ^  et 
beaucoup  de  personnes  demeurèrent  deux  oi» 
trois  jQurs^  et  autant  de  nuits»  dans  les  cha- 
pelles, privées  de  nourriture  et  de  sommeil  ^  \ 
en  proie  à-des  convulsions  continues.  Le&récit& 
ui  me  sont  parvenus  dés  différentes  parties 
u  comté  où  cette  singulière  maladie  a  princi-^ 
paiement  régné  ^  me  donnent  la  certitude  que 
quatre  mille  indiyidua.  au  moins,  en  ont  été 
atteints;. 

Les  symptSmeir  ont  présenté  la  snccessfoi^ 
suivante  :  sensation  analogue  aux  syncopes  ^ 
frisson  et  sentiment  de  pesanteur  à  Ift  régionr. 
précorcKafe  ;  cris  dbumureux^  Les  plaintea 
proférées  par  fa  plupart  des  femmes  ,  resçem-^ 
olaient  à^  celles  qu'arrache  ordinairement  1er 
travail  àe  ràccoucnement ,  et  j'en  accusai  cette 
cause  chez^  une  déciles  qui  m'o£(rit  le  pre- 
mier exemple  de  la  maladie^  Contractions^ 
spasmodiques  des  muscles  des.  yeux  ^  promp- 
tement  suivies  de  llnimobili'té  de  ces  organes  f^ 
regarda  étîncei'ans  ;  contorsions  des^  muscles, 
de  là  face  y  donnant  un  aspect  hideux  à  îa  phy- 
sionomie ;  bruit  semblable  an  hoc^ûet  à  chaque 
inspiration;  agitation  extrême;  tremblement  ;, 
crb  lamentables  ;  mouvemens  convuîsifs  des 
extrémités  snpérteurer.  Les  malades  jbignaîenft 
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les  mains  ^  se  frappaient  la  poitrine  |  et  exécn- 
taieut  diverses  gesticulations.  Dans  aucun  cas  y 
les  extrémités  inférièui^es  ne  m'ont  point  paru 
ëgalemônt  affectées.  A  cette  période,  Taccés 
acquérait  une  violence  vraiment  étonnante  »  ! 
se  maintenant  tel  pendant  une  heure  ou  denx  p 
suivant  la  force  des  sujets.  Quelquefois  Téner- 
gîe  nerveuse  s*épuisait  en  peu  de  minutes  ^ 
mais  la  durée  commune  de  Taccès  a  été  de 
di^-sept  à  dix-huit  heures.  Quelques  individus 
assis  au  moment  de  Tinvasion  du  paroxysme  ^ 
se  mouvaient  à  la  manière  des  scieuis  de  long: 
d'autres  criaient ,  sautaient  et  se  tordaient  eu 
diverses  postures.  Au  début  de  la  maladie ,  la 

f;êne  de  la  circulation ,  annoncée  par  des  bail- 
emens,  était  bientôt  suivie  de  son  accéléra- 
tion ,  de  la  rougeur,  et  de  la  tuméfaction  de  la 
face.  La  respiration  était  précipitée  ;  un  éva- 
nouissement! plus  on  moins  long  succédait  à  ces 
symptômes.  Les  malades ,  en  reprenant  leurs 
sens,  se  plaignaient  d'une  fatigue  extrdme 
et  de  douleurs  aux  yeux  ;  effets  proportionnés 
à  la  viçlence  de  l'action  musculaire.  D'après 
une  observation  attentive,  je  pense  qu'ils 
étaiéntsansconnaissancependant  le  paroxysme. 
Dans  son  commencement  ,  cette  maladie  pré* 
sentait  quelqu'analogie  avec  le  chorea ,  mais 
sa  véhémence  devenait'  bientôt  telle,  que  j'ai 
vu  une  femme  résister  aux  efforts  que  faisaient 
quatre  ou  cinq  hommes  robustes  pour  la  con« 
^enir.  Toutes  tentativespareilles  ayant  redoublé 
la  fureur  des  malades,  on  leur  permit  de  s'agi- 
ter librement.  Ces  accidens  n'ont  point  été 
mortels  j  dans  un  seul  cas  ils  ont  causé  la 
phrériésie;  chez  plusieurs  ,  une  légère  mélan- 
colie exempte  de  crainte  et  de  désespoir  :  la 
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Mrrenr  de  l'enfer  se  dissipa  ,  et  la  rémission 
des  symptômes  ^e  fut  pointsuivie  de  leur  re* 
tour.  Des  eniaos  de  cinq  à  six.  ans  »  des  viexl^* 
lards  de  quatre*vingt ,  ont  éprouvé  ces  convuU 
^ons.  Généralement  les  iemmes  et  les  jeunes^ 
filles  y  ont  été  plus  sujettes. 

Les  uns  ont  attribué  cette  épidémie  à  dé&^ 
flgens  surnaturels  :  d'autres  ^  à  la  ma&ie,  à 
l'abus  des  liqueurs  8piritueuscs(i).  Ceuxqui-lâ^ 
considèrent  sans  prévention ,  découvrirent  sa 
cause  dans  le  simple  récit  des  iaits^  et  l'expli- 
quent parla  sympathie  qu'on  reconnaît  exister 
entre  Iç  corps  et  l'ame.  Les  passions  exercent 
une  influence  lente  ou  rapide  sur  ^organisme, 
et  il  est  ^alf  ment  manifesté  que  les  altérations 
physiques  ont  une  action  semblable  sur  le  mo- 
ra\.  Sierne  compare  plaisamment  cette  dépen- 
dance réciproque  à  un  habit  et  sa  doubhire;* 
si  vous  ployez  l'un  vous  ployez  aussi  l'autre.; 
De  toutes  les  passions ,  la  peur  est  celle  don^ 
les  efiets  sont  plus  marqués.  Zimmermann  ait 
quela  terreur  est  une  cause  comriiunè'de  l'épi*» 
lepsie  :  il  vit  à  Gottingue  une  femme  deven^' 
épileptique,  parce  qu'on  l'avait  ficcusée  d^in* 
£inticide.  /î^/>y&/*  rapporte  aussi  un  cas  où  la 
frayeur  produisit  cette  maladieohezlinhomme^ 
et  à 'laquelle  une  apoplexie  mortel  le  succéda. 

*     •  •  • 
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« 

(i }  .L'original  contieot  le$  ré^uatioos  de  .ces  causes  r 
je  les  4Î  supprigiées  dans  '  c^e  traduction  ^  parce  que. 
lies  discussions  ua  la  puissance  divine  «et  diaboliquo  sont 
étrangf^res  à  l!art  médical ,  et  que  (e  ne  pense  pas  qu*il 
soit  besoin  d^efforts  pour  prouver  que  la  manie  et  Tabus 
desiiqueurs  spiritueuses  n  ont  pti  prodéiiréu&e  afEectioâ' 
aussi  géqétale» 
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Dans  les  convulsions  qai  noas  occupent ,  les 
zninistres  inspirèrent  la  crainte^  et  la  portèrent 
jusq^u'à  la  terreur  ^  en  peignant  avec  les  plua 
sombres  couleurs  réternelie  punition  du  pé* 
ché.  Chaque  circonstance  y.  suggérée  parrima-> 
gination  des  auditeurs  ^  ajouta  encore  à  Thor- 
seur  du  tableau»  Lea  images  de  la  damnation 
£arent  présentées  en  termes  si  alarmans,  que, 
quand  on  considère  Tignorance  des  iudividua 
sur  lesquels  ils  agirent  ^  on  ne  s^étonne  plus  de- 
TefFet  produit  sur  leur  esprit.  L!inlirae  relation' 
du  physique  et  du  moral  ^  une  fois  admise  f  il 
doit  paraître  naturel  que  Taction  violente  de- 
Tun  ait  également  agi  sur  l'autre.  Ceci  expli- 
que aussi  comment  une  direction  contraire: 
donnée  à  la  pensée^  eut  un  résultat  différent.. 
La  prop€^ation  de  la  maladie  est  due  au  peB«> 
chant  à  rmutation.  Arisiote  définit  Thomme» 
U4>.  animal  imitatifl  Notre  tendance  machinale 
à  Timitation  autorise  cette  opinioBv  Noua 
sommes  enclina  à  imiter^  non-seulement  les 
sensations  agréables^  maia  encore  les.  sensa- 
tion pénibles  des  autres  :  les  Romains  ccrimats*. 
salent  iMen  la  propension  àcontffacJter  l'épilep- 
aie  ^  par  la  vue  seule  de  ses  sympt^mea  n  che& 
eux  y.  il  était  défendu  aux  épUeptiques  de-  pa-» 
raîire  aux  comices  y  parce  >  que>  clana  uue^.de) 
ces  assemblées ,  un  homme  surpris  par  un  ac-^ 
ces  d^'épilepsie ,  la  communiqua  aux  personnes 
qui  l'entouraient  ^  cas  d'après  lequel  ils  nom- 
mèrent cette  maladie  marbus  eomitàalh.  On  sait 
généralememi  que  l'hystérie  se-  propage  emre^ 
les  femmes.  Daçs  rhôpital  d'Harlem*  ^  les 
enfans  de  l'un  etl'autre  sexes  imitèrent  lesco»^ 
Tulsions  dont  une  jeune  iille  fiit  atteinte  sa 
Ilieu  d'eux.  Ils  ne  pouvaient  e^iq^uer  1^ 
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canse  de  ces  accidens,  et  disaient  qu'ils  étaient 
entraînés  involoniaîrement  par  J^exeinple  des 
autres.  La  menace  de  leur  brûler  le  bras  jusqu'à 
Vos,  imaginé  par  Boërhaave,  et  le  moyen 
dont  s'avisa  Èaygarth  (i)  dans  le  pays  de 
Galles  y  pour  arrêter  une  épidémie ^  en  isolant^ 
autant  qae  possible^  les  malades,  et  en  empê- 
chant la  communication  des  sexes,  auraient 
saiis  doute  eu  la  même  efficacité  dans  Tépidé- 
mie  de  Cornouàilles ,  si  on  les  eût  mis  en 
usage;  au  contraire,  la  majorité  des  specta- 
teurs la  favorisa ,  dans  Tidée  qu'elle  était  une 
opération  du  Saint-Esprit. 

Falmoutb^  le  18  mars  1814. 


Dans  le  cahier  de  juin,  M.  MMianald  a 
consigné  des  réflexions  sur  cette  .  épidémie  ^ 
qui  sont  dictées  par  l'opinion  et  la  foi  reli- 
gieuse :  il  annonce  avoir  reçu  du  comté  de- 
<Jornouailles ,  des  renseignemens  différens  de  la 
relation  de  M.  Cornish^  et  il  se  propose^  de  le^ 
publier  incesssamment. 


(i)  De  l'Imagination  comme  cause  et  moyen  de  guér^ 
rbon  des  maladies  ;  par  Hayganh*. 
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OEBKE^  etc. 

Par  M.  C.  J.  YiBotrXy  chirurgiea  de»  ambulances  d» 
.  lex-garde  ioipériale^  à  rh^jjital  du  Gros-CaiUou* 

Cemmuniquée  par  M^  le  docteur  TuÉRiir  ^ 
vice-président  de  la  Société. 

Lb  4  avril  1 8 1 4  »  )e  nommé  Olanos^hy 
\^  Joseph)  y  soldat  de  la  quatriètne  compagnie 
des  canoniers  de  la  vieille  Prusse  ^  fut  amené 
à  l'hôpital  militaire  du  Gros-Caillou  y  à  Paris. 
Cet  artilleur  avait  été  blessé  le  3o  mars  y  dans^ 
le  combat  qui  eut  lieu  à  la  Villette  ^  près  Paris» 
Un  boulet  qui  avait  fracassé  la  tête  de  son  che- 
raly  et  lui  avait  causé  à  lui-même  une  contu- 
sion assea  forte  au  bras  droit ,  l'ayant  reu- 
versé^  il  se  relevait  avec  peine^  et  se  disposait 
à  enlever  les  harnais  de^sou  cheval  ^  lorsqu'il 
fut  atteint  d^un  autre  boulet  qui  ^  passant  entre 
sefi^  cuisses  de  devant  en  arrière  ^  de  gauche  à 
droite  ^  et  un  peu  do  ba3  en  haut^  emporta 
(la  position  du  sujet  étant  presque  verticale^ 
le  pied  gauche  légèrement  dirigé  en  avant) 
les  deux  testicules  ^  dont  il  ne  laissa  pas  la 
moindre  trace  ;  les  cordons  des  vaisseauip  sper- 
matiques  ^  avec  toutes  les  parties  qui  leur  ser:^ 
Tent  d'enveloppes  ,  etc.  tfne  grande  partie  dvt 
muscle  pectine  ^  depuis  son  iosertioa  au  corp $i 
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dn  pubis ,  jnsqu'aui^  deux  tierft  supérieurs  de 
son  attache  ^  la  ligne  ^pre  du  lérnur  ;  une 
portion  de  l*extrémité  supérieure  dti  droit  y  ou 
grêle  interne ,  version  insertion  au  pubis  et  à 
la  branche  de  Tischion  ;  la  partie  supérieure 
des  trois  adducteurs  de  la  cuisse  ,  le  carré 
dans  sa  partie  supérieure  ^  avec  portion  du 
nerf  sciatique }  une  légère  couche  de  l'obtura- 
teur externe;  une  grande  partie  du  muscle 
transverse  du  périnée ,  du  sphincter  externe  de 
l'anus  j  et  une  très*légère  portion  de  «on  rele- 
veur;  une  bonne  partie  du  muscle  grand  fes*- 
sier  y  et  la  superncie  du  moyen  ;  enfin  y  une 
petite  portion  du  pyramidal ,  et  des  muscles 
jumeaux  supérieur  et  inférieur,  à  deux  pou- 
ces de  leur  attache  au  grand  trochanter. 

Comme  on  vient  de  le  voir,  la  déperditiogn 
de  substance  était  extrême;  ledélâbrement  des 


terminé  la  gangrène  y  qui  avait  fait  des  pro- 
grès très-rapides.  Le  bras  droit,  dont  il  ne  pou» 
Vâit  se  servir,  était  couvert,  dans  presque 
toute  son  étendue  ,  de  larges  phlyctènes  ,  et 

{>résentait  dans  le  lieu  qu'avait  effleuré  le  bou- 
et ,  une  escarre  assez  étendue. 

A  la  première  vue  de  ce  malade,  noua  éprou- 
vâmes un  sentiment  douloureux ,  et  nous  crû- 
mes tous  sa  fin  très-prochaine.  L'invasion  d'une 
fièvre  inflammatoire,  qui  nous  paraissait  iné- 
vitable ,  et  devoir  agir  avec  d'autant  plus  de 
violence,  que  le  sujet  était  d'une  constitution 
forte  et  robuste,  rendait  ce  pronostic  plus 
ibndé.  Néanmoins  il  n'en  avait  encore  ressenti 
iittcune  atteiste ,  et  Ton  ne  remarquait  même  , 
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en  lui  ni  afiai  blissement ,  ni  exaltation  des 
propriétés  vitales  j  seulement  les  facultés  m€>* 
raies  étaient  dans  un  état  de  faiblesse.  Telle 
était  sa  situation  lorsqu'il  fut  confié  à  mes 
soins. 

Après  avoir  disposé  un  appareil  convena- 
ble y  et  placé  le  malade  dans  le  lieu  le  plus 
sain  et  le  plus  aéré  qu'il  fût  possible  ^  je  procé- 
dai au  pansement.  J'appliquai  une  large  com- 
presse fenêirée  sur  toute  l'étendue  de  l'escarre  ^ 
et  par  dessus  des  gâteaux  de  charpie  fine  trem- 
pées dans  une  forte  décoction  de  quinquina 
camphré,  soutenus  par  des  moyens  contentifs. 
La  continuation  de  ce  pansement  >  répété  avec 
beaucoup  de  soins,  nous  annonça  quelques 
jours  après  la  chût^  prochaine  des  escarres , 
mais  Oïl  n'osait  en  espérer  aucun  succès.  La 
fièvre  commençait  à  se  faire  sentir.  Une  diète 
sévère  fut  prescrite  ;  des  boissons  acidulées  , 
des  potions  avec  l'alkooi  de  quinquina  ,  etc« , 
furent  administrées.  Après  douze  jours  de  ce 
traitement  y  la  fièvre  paraissait  vouloir  céder 
aux  moyens  antipyrétiques,  et  les  escarres  en 
tombant  laissèrent  à  découvert  toute  l'étendue 
de  la  plaie.  Quel  vaste  sujet  d'attention  elle 
offrait  alors  aux  yeux'  du  praticien  !.•*.  Outre 
les  parties  détaillées  plus  haut,  on  voyait  une 
légère  portion  du  nerf  sciatique  ;  et  la  saillie 
d'une  grande  partie  de  ja  branche  de  l'ischion  ^ 
augmentait  encore  la  gravité  de  cette  énorme 
blessure.  Cependant  la  qualité  de  la  suppura- 
tit)netlavivacitédelaplaiey  nous  firent  espérer, 
par  la  continuation  des  soins  qu'on  lui  avait 
prodigués,  ujie  terminaison  heureuse. 

Le  même,  topique  fut  toujours  employé,  et 
pour  calmer  les  vives  douleurs  que  ressentait 
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le  l^lessé  y  je  fis  dissoudre  un  demi-gros  d*opints 
daitô  chaque  pinte  de  décoction.  J'introduisis 
à  chaque  pansement  y  d'après  les  conseils  de 
M*  le  docteur  Larrey  >  un  tampon  de  charpie 
Ahsez  gros  dans  l'anus  pour  empêcher  son  ré-* 
trécissen»ent%  Les  bords  de  la  plaie ,  qui  étaient 
considérablement  aflâissés,  turent  garnis  de 
bandelettes  de  cérat.  On  permit  de  joindre 
aux  bouillons  nourrissans  quelques  panades  ^ 
des  crèmes  de  rix,  etc.  Le  malade  demandait 
continuellement  une  augmentation  d'alimena 
que  son  état  contr'indiquait. 

Vers  le  vingtième  jour  y  la  plaie ,  qui  ayait 
siarché  d'un  pas  assez  rapide  vers  la  guérison  ^ 
parut  se  couvrir  d'une  teinte  brunâtre  et  livide. 
Le   pouls  qui ,  depuis  plusieurs  jours  y  avait 
été  régulier,  indiquait  un  peude>fièvre.  Ces 
symptômes  réunis  démontrant  une  tendance  à 
Ja  gangrène,  je  recherchais  avec  la  plus  grande 
attention  quelle  pouvait  en  avoir  été  la  cause- ^ 
et  par  suite  quels  moyens  on  devait  lui  oppo- 
ser. Je  découvris  que  ses  camarades  y  lassés  de 
«es  instances  pour  obtenir  des  alimens  y  lui  en 
avaient  donné  à  l'insçu  de  ses  gardes.  Dès-lors 
je  plaçai  près  de  lui  un  infirmier  pour  le  sur<* 
veiller  dans  son  régime  y  et  cinq  jours  après  ii 
se  trouva  dans  un  état  plus  satisfaisante  J'avaia 
favorisé  l'évacuation  du  sang  eztravasé  dans  le 
tissu  cellulaire  du  bras  y  par  des  scarifications 
profondes  :  la  guérison  s'en  fit  bientôt. 
^  Le  premier  mai,  la  plaie  était  diminuée 'de 
moitié;  la  portion  de  l'ischion  qui   pendant 
long'-temps  avait  posé  sur  >les  pièces  d'appa- 
2«eil.,  et  rendait  par  là  le  pansement  plus  diffi* 
elle,  était  à-peu-près  recouverte.  On  augmenta 
graduellement  la  nourriture,  et  les  moyens* 
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jDédicauX' reçurent  quelque  modificatiou.  Cha« 
que  jour  la  cure  devenait  de  plus  en  plus  cer<* 
taine.  Le  malade  m*en  témoignait  sans  cesse  sa 
eadsiaction  et  sa  reconnaissance,  et  semblait 
par  mille  gestes  divers  vouloir  suppléer  au 
plaisir  aue  j'aurais  eu  à  m'entretenir  avec  lui  f 
si  son  idiome  m'avait  été  connu. 

Du  i5  au  3o  mai ,  les  progrès  de  rincarna- 
tion  furent  extrêmes  ;  mais  dans  ce  temps  »  le 
malade  se  livrant  à  soii  appétit,  et  prenant^ 
malgré  ses  gardes ,  toutes  sortes  d'alimens  con- 
traires, il  7  eut  encore  une  rechute;  il  fallut 
employer  toutes  les  ressources  de  la  médecine 
pour  combattre  la  gangrène  qui  se  montrait 
pour  la  seco«de  fois ,  par  le  défaut  de  régime 
du  malade»  Depuis  ce  temps,  par  des  secours 
hygiéniques  et  chirurgicaux ,  la  cure  n'a  cessé 
d'avancer ,  et  le  malade  est  enfin  rendu  à  la 
santé.  Dans  le  moment  où  j'écris  cette  obser* 
Tation ,  il  passe  paisiblement  sa  convalescence 
danis  un  de^  hospices  de  Paris  destiné  à  rece* 
toir  les  cpnvalescens  des  armées  alliées. 


M.  Pépion,  médecin  de  la  marine  à  Cher* 
Bourg, a  corAmuniqué  à  la  Société  des  obser- 
Talions  constatant  Kheureux  emploi  de  Thuile 
de  genêt,  pour  combattre  localement  les  dar- 
tres rongeantes.  M.  Pépion  n'emploie  ce  topi-i 
que  qu'après  avoir  administré  à  l'intérieur  les 
moyens  généraux  ;  il  en  vante  beaucoup  l'em- 

{>loi  :  nous  ferons  connaître  ces  observations 
orsque  M.  Pépion  aura  eu  la  complaisance  de 
nous  donner  quelques  éciaircissemens  sur  la 
«panière  dont  il  tire  Thnile  de  genêt,  et  sur 
l'espèce  qui  la  lui  fournit. 
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NOUVELLES  LITTÉRAIRES. 
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DICTIONNAIRE 

»<S      SCIKirCKS      viDtCALBS; 

P^if  une  Soùiété  de  Médecins  et  de  Chirurgiens^ 

Neurième  rolume. 

Lk  neuvième  rolume  du  EKctionnaire  des  Solencel 
médicales ,  qui  parait  en  ce  moment ,  a  été  arrêté  &  la 
trente-*deuxième  feculle  d'impressiion ,  par  tme  indii<« 
position  de  Tun  des  rédacteurs ,  lequel ,  à  cause  de  cet 
Bcddent ,  n^a  pu  fournir  »  à  Tépoque  fixée  ^  Tarticle 
dissection  y  dont  II  était  chargé ,  et  qui  doit  teraimar  ca 
Tolume.  Nous  ne  saurions  dire  si ,  au  lieu  de  publier  ce 
livre  ainsi  incomplet  y  il  n'aurait  pas  mieux  valu  attendra 
encore  un  peu ,  et  retarder  sa  publication  jusqu  après 
rimpression  de  tous  lesfitticles  qui  doivent  le  compe- 
ser.Quoi  qu'il  en  soit ,  Tinconvénient  quirésulte  de  cetta 
lacune  momentanée  sera  peu  considérable  y  puisque  la 
suite  de  ce  vulume  sera  placée  à  la  tête  du  tome  dix  ^ 
en  suivant  la  pagination. 

On  rencontre  dans  ce  neuvième  volume  un  grand 
nombre  d'articles  d'anatomie  et  de  physiologie  du  plus 
grand  mérite ,  paraii  lesquels  nous  ne  citerons  qua 
les  deux  suivans* 

L'article  digestion ,  par  MM.  Chaussier  et  ^de^ 
Ion  ^  est  le  plus  considérable  et  un  des  plus  savaas  4* 
ce  volume*  Les  Auteurs  v  om  rassemblé^avec  choix  et 

90.  i 


I 


^  M  i  »  B  «  I  ^'^' 

«létbocTiquement  expo»é  rioiinensé  séiie  de«  faits ,  des 
«bserrations,  des  opinions ,  des  hypothèses ,  des  expé- 
Tiences  diverse* ,  et  des  recherches  de  tous  genres  qui 
ont  rapport  à  cette  fonction.  On  7  trouvera  en  outre  , 
«vec  tous  les  dévetoppemens  convenables ,  l'exposi- 
tion de  la  doctrine  que  M.  Ckausiier  professe  depui» 
iong-teœps  sur  cet  important  objet,  et  que  les  natura- 
listes ,  les  physiologistes  et  les  médecms  vont  enfin 
trouver  ici  dans  t<;u8  ses  détails ,  après  des  vœux  depui» 
«  loog-te»ps  formés  pour  «a  ^publication, 
■    L  ordre  que  les  Auteurs  ont  suivi ,  dans  cet  impor- 
tant travail ,  est  absdument  le  même  qpie  celui  de 
la    table  synoptique  que   M.  le  professeur  Chaus- 
sier  a  publiée  depuis  long-temps  sur  la  digestion.  Con- 
sidérant, en  e^et ,  cette  fonction  si  complexe ,  comm* 
«ne,  et  son  histoito,  par  conséquent ,  devant  em- 
iwiisser  toutes  les  modificationa  qu'éprouve  l'aliment, 
depuis  son  -entrée  dans  le  corps  jusqu'à  l'excrétion  d« 
«es  débris,  il  a  fallu  suivre  la  matière  alimentaire  dan» 
chacune  des  six  paities  que  M.  Chausiier  considéra 
VKoessivement  dans  l'appareU  digestif,  et  exposer 
«insi, d'une  manière  successive,  les  phénomèpes  d« 
«ette  fonction,  selon  l'ordre  de  l'action  des  organes, 
«ta  mesure  qu'ils  se  passant  dans  la  bouche ,  le  pka- 
rywcet  r œsophage ,  r estomac,  le  duodénum ,  T in- 
iestln  grêle  et  le  gros  intestin.  A  ces  six  section», 
dans  le  détaU  desquelles  il  nous  est  impossible  d'en- 
trer, mais  qui  sont  suffisamment  indiquées  par  la  natura 
des  divisibn»  iOiatomiques  qui  leur  servent' de  base ,  le» 
Auteur»  en  ont  ajouté  deux  autres,  dont  l'une  renferma 
ilifférentes  considérations  «ùr  la  matière  sur  laqueUe  la 
<Ji^estion  s'opère ,  et  loutre  traite  de  la  sensation  qui 
s'om«nande  l'exercice  de  cette  fonction. 

iàuà  huit  grande»  «ectioo*  composent  la  totalité  d« 


tel  important  article  y  qu'on  ^eut  regarder ,  &  just» 
titre ,  comme  le  tableau  1q  plus  complet  et  le  plm  régu-* 
lier  de  toutes  les  richesses,  que  la  science  possède  >  et 
qui  est  terminé  par  le  résum^  suivant. 

Telle  est  Texposition ,  loùgue  sans  doute  >  mais  com* 
plète  j  de  la  digestion  ^  4^  cette  fonction  complexe  qui 
embrasse  et  emploie ,  dans  sa  généralité ,  une  foule 
d'autres  fonctions ,  comme  des  sensations  tant  internes 
qu'externes ,  des  actions  musculaires ,  des  sécrétions  ^ 
l'absorption  ,  etc.  Son  importance  dans  l'économie  est 
extrême  ^  x  .^  puisqu'elle  fournit  l'élément  réparateur 
des  fluides  qui  nourrit  tous  les  organes  du  sang  :  sous  ce 
rapport  elle  tient  toutes  les  fonctions  sous  sa  dépen<* 
dance.  On  sait  que  des  mauvaises  digestions  amènent  à 
la  longue  un  état  cachectique  ;  que  de  bonnes  dige»* 
tions  ^  au  contraire ,  remontent  une  constitution  usée» 
A  l'article  de  la  faim ,  nous  avons  dit  dans  quelle  lati-» 
tude  elle  était  prochainement  nécessaire  à  la  vie« 
a.^  Parce  qu'elle  irradie  sympathiquement  pendant 
qu'elle  s'opère ,  des  forces  dans  toute  l'économie  >  et 
semble  ainsi  être  un  point  d'appui  pour  toutes  les  fonc-* 
tions  :  on  a  vu  y  en  effets  la  faiblesse  disparaître  bien 
avant  la  chylifîcation  et  l'hématose*  3.^  Parce  qu'elle 
entraîne ,  pendant  sa  durée ,  des  dissections  diverses  de 
la  sensibilité  y  qui  est  tour-à-tour  concentrée  sut  son 
appareil)  ou  disséminée  dans  tout  i'organisme»  Dun 
autre  côté ,  cette  fonction ,  quoique  capitale  ^  est  subop* 
donnée ,  comme  toute  autre ,  aux  deux  conditions  qiiî 
président  par-tout ,  dans  notre  machine ,  à  l'entretien 
de  la  vie;  1.*^  à  l'arrivée  du  sang  propre  à  entretenir  la 
rie  :  sous  ce  rapport  elle  est  dépendante  de  la  circula** 
lation  qui  lui  apporte  ce  sang,  de  la  respiration  qiii  le 
vivifie,  des  sécrétions  qui  le  dépurent ,  de  l'absorbtion 
qui  concoure  avec  elle  à  son  renouvellement;  et0*  | 
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v.^  à  une  influence  du  système  nerveux  ;  soît  cjtie  dî* 
recte ,  elle  consiste  en  des  sensatioQs  ou  actions  mus€u«- 
Idires  qu'elle  emploie  dans  sa  généralité,  comme  ges- 
tation ,  mastication ,  di^glutition ,  défécation ,  ou  tienne 
aux  actes  nfèmes  de  ia  chymification  et  ^e  la  chyliiica* 
tion  ;  «oit  qu'indiicecfle ,  cette  influence  nerveuse  tienne 
•â  celle  qu'elle  a  surla  circulation^  la  respiration ,  etc.^. 
dont  ia  digestion  est  à  son  tour  dépendant  :  c'est  ainsi 
cfie  d.tns  les  fonctions  de  l'homme  ,  toiît  ramène  A  cette 
réciprocilé  ,  à  ce  consensus  à! Hippùcrate ,  à  ce  x:er« 
cle  où  ce  fondateur  de  la  médecine  ne  pouvait  trouver 
fii  commencement  m  fin. 

Dans  un  article  sur  la  détonation ,  M.  Perxy  arèom 
4me  foule  de  faits  nouveaux  ou  peu  connus ,  et  beaucoup 
<!e  considérations  pleines  d'intérêt ,  sur  les  effets  de  ce 
phénomène  physique^  soit  .sur  Thomme,  soit  sur  les 
animaux.  Les  observations  de  TAuteur,  sur  Tinfluence 
que  la  (létoniitlon  exerce  sur  les  hommes  sains ,  sur  les 
femmos  encviiîites,  sur  les  malades ,  et  particulière- 
ment sur  tes  blessés ,  ainsi  que  les  expériences  directes 
<ju'il  a  faLtt;s  sur  les  animaux  vivans ,  pour  en  détermi- 
ner les  effets  d-^ine  manière  plus  précise ,  recoœman«* 
ilent  sur-tout  cet  article* 

Les  expériences  que  M.  Percy  «  tentées^  sur  les 
poissons  en  particulier,  lui  ont  fonrnrce  singulier  résul- 
tat; savoir^  que  les  poissons  dont  la  vessie  natatoire  est 
placée  dans  ral)domen,  résistent  facilement  aux  effets 
de  ia  détonation; tandis  que  ceux  chez  lesquels  cetta 
vessie  est  située  dans  la  poitrine ,  y  suocombeat. 

Au  mot  dci^eioppement ,  M.  Renauldin  ne  s'est  pas     j 
borné  à  tiacer  simpIementlliistoh*e  du  développement 
du  fœtus,  de}.H]is  le  moment  de  la  conception  jusqu^i 
Ti'poque  de  raccouchement*  U  considère  cet  important 
p!iénomène  de  réconouiie ^  sous  ua  poijtt  de  vue  be^ii" 
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%OQp  plus  ëtendtp,  et  il  se  livre  successiireinent'à  1  exa- 
men méthodique  et  approfondi   du   développement 
qu'éprouTent  elnicun  de  nos  organes  et  chacune  de  ùos  ' 
parties  en  particulier  ^  depuis  l'instant  ou  Tënfent  conh^ 
menée  à  respirer  y  jusqu'à  l'f^oque  à  laquelle  Faccrois- 

sèment  et  la  consistance  de  Thomme  arriveiit  à  lein: 
terme* 

Ainsi  les  premières  reefaerehes  de  M.  Renauldln  se- 
portent  sur  le  dëvelbppemeajt  des  os  et  des  eavîtés  qu'ils 
forment  par  leur  réunion,  ou  ^  ce  qui  est  la  même  chose- ^ 
sur  celui  de  \a  tête  ^ée  la  poitrine ,  du  bassin  ,  de  la  co*- 
lonne  épiniire  et*  des  membres.  H  examine  ensuite  le 
mode  de  développement  des- muscles,  dé  l'appareil  vo^ 
cal ,  des«i^[ane6^ la  respiration ,  de  la  circtilàlion ,  de 
la  dig.esiÎDB^  etc«. L'histoire  du  développement  du  sys^ 
tème*  absorbant ,  ^es  di£férens  organes  excréteurs ,  des 
orgues  des  sens  internes  et  des  sensations ,  l'occupe 
«fisuite  successivement  ;  et  il  termine  cet  intéressant 
«xticle  pas  L'histoire  des  phénomènes  que  présente  le 
-développement  des  organes,  de  la  génération  dans  le» 
dauxsexes^ 

Ge  neuvième  volume ,  dont  nous  nous  occupons  içî-, 
ie  distingue  sur-tout  pâv  un  très^grand  nombre  d'ex« 
cellen»  arlieles.  de  thérapeuiîque  et  de  matière  médi- 
cale. Le»  articles  suivanspris  au  hasard  parmi  une  foule 
d^autres  d'un  égal  mérite  y  suffisent  pour  justifier  ce  que 
ttous  avançons^ 

Au  mot  diapàûréèiçue ,  expression- sous  faquelte  oir 
désigne  ea^  général  les  médications  qui  produisent  cett» 
âugmenftatkMn  d'aetivité  de  h  peau  dont  I4  sueur  est  le* 
séaultat^  M.  Jtm'bier  détnmine  avec  préciïiibn  lés  con- 
ditions delà  peau  nécessaires,  favoraMes  et  contrairesi 
à  Texeicice  de  l'exhalation,  cutanée,  ft  examtue  la  sénV 
des.  de||^  que  L'acUon  exhalante- parcourt  sans,  cesse 
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entre  les  pcants  extréme&ile  U  plus  faibla  et  dé  la  ploi 
grande  activité.  )I  expose  ensuite  le8..moyem.i7iédîct* 
luiux  auxquels  on  accorde  la  propriété  diaphorétîcpie; 
il  passe  à  Ténumération  des  nomhrçuse^^SMbstances  mi- 
nérales y  végétales,  et  animales  j  que  Ion  a  décorées  d^ 
ce  titre» 

Parcni  ces  substances  il  en  est  de  mucilagixi]euse&^ 
'insipides  y  inodores  y  qui  exercent  ^ur  les  tissus  vitao& 
une  influence  relâchant^  ■:  it  en  est  d'autres  qui  rec^ 
lent  des  principes  amers  ^  de  Textractif,  du  tanin ,  et 
exercent  une  impression  tonique  sur  no»  organes  : 
d'autres  y  à  raison  des  principes  Volatils  ou  d.c^es  qu!elies 
renferment  y  stimulent  tous  les  appareils  organiques  ^ 
«t  sa  distinguent  par  )eur  .propriété  excitante  :  eiifin  ^ 
4)ertain3  médieamen&^  tel&que  Topium,  Témétiquè  y  etc. 
sont  doué&  de  propriétés  très-^férentes  y  Qt  agissent 
très^iveraeoient  sur  nos  organes». 
'  De  ces  données  ^  et  d'une  £oale  d^autres  oonsidéra^ 
tion»  auxquelles  l'Auteur  se  livre. sur  l'action  diapha*- 
rétique,  il  conclut^  i.^  qu'on  peut  également  provo-% 
quer  ce.  phénomène  ^  en  se  servant  de  moyens  pharma-^ 
ceutiques  trèfr-dissembkbles  ;  qu'ilne  se  lie  pa&  à  mi^fFet 
générai  constant  y  uni^^  ;*  à .  un  genre  de«  médicatîoa 
qui  lui  soit  propre::  o'-est  un  événement  ^pie  Xon  peut 
susciter  oomme  à  volonté^  avec  une  foula  d'agens:vAxiés 
et  qui  devient  accessoire  à  tousles  effets  médicinaux* 
^»^  Que  rétablissement  dé  la  sueur  suppose  ^cosdînaire* 
^ent  le  secours- d'une  chaleur  extérieure«.ou  d'une 
autre  circonstance  qui  exeite  i  action  de:  l'ocgane^cu-^ 
tané  *y  et  la  faculté  diaphosétique,  au  lieu  d'être  l'attrOiut 
d'une  propriété  médicinale ':3piécialey  n-est  plus-  qu'iu» 
produit  déterminé  par. l'influence  simultanée  et^ . con-*- 
i^Qrdante  de  plusieurs  causes.  .^    ^  .a*- 

Enfui;!  'bl^  Barbier  s'occupe  de  rimpoctantQ  ques-^ 
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de  remploi  des  dié^horétkpieê.  Il  aaieifyie,  afe» 
une  gcande  justesse ,  et  a^ec  une  précisio^  jncoAnud- 
jusqu'ici  dans  ces  soites  de  matières^  les  propriétés, 
taot  vantées  et  souvent  si  illosoires.  qu'on  leur  attribue  ^ 
dans  la  plupart  des  cas^  avec  si  peu  d^  fondement ,  et: 
de  la  considération  de  cette  foule  d'idées  vagues,  d  opi-^ 
nionsfausses,  et  d^erreurs  de  toutes  espèces  y  d&at  pres*-^ 
^e  toutes  les  matièoe.s  médicales^ -fourraillen^  sur  cet 
point;  il  a  su  faire  sortir  y  avec  une  rare  sa^ité ,  les. 
idées  les  plus  himineus^s^  les  règles  les  plus  saines  da» 
thérapeutique ,  et  les  préceptes  lesplus  .sfijgea^ur  L'eiXK^ 
pknde  cesmoyçns,    .  t    '  •.*..*  l 

Le  même  Auteujr  a  tcaité  le  mot  difi^îBlaJLe^^njbs^ 

tftnces^  médicinales  ^dans  lesquel)^  réside  lai  propriété- 

diffusiblé ,  qu!il  distin^ie  -avec  beaueoqp  ^  9(om  da 

la  propriété  excitante  ,,sointd  «bord  le  sujetd^aon  çxâr- 

jnen;  Il  fuialyse  ensuite  iei  -elGets  in^médiats  die  ees  iné« 

«dioamens  sur  la  circulation ,  la  respiration  y  tadiges-^ 

-tion^.et  les  autres  ionctiôns  organiques  et*  animales». 

Une  troisième  section  est  consacrée  A  l'examenderem^ 

•ploâ  thérapeutique  des  diftusibles^  c'est-à'^re,  à 'la 

«détermination  des  maladies- et  4es  circonstances  dans. 

.  lesquelles  il  convient  de  les  eiAployer.  Enfin^  M.  Bar^ 

hier  compHte  Jes  diffusibifis  aux  cxciVaas  ^'son&.la- 

rappoit  4c  i^ur  nfituf^ ,  <da  leur  état  ^de  la  céléiÂf^ 

avec  laquelle  ils  agissent  ;  dé  Tmergie  ^de  leur  actiait^ 

.  et  antfes  eircoiistances ,  qui  établissent  nae  grande  dil^ 

f&renoe  entre  eesdeiix  classa  de  toniques,  dont  nuUcb 

part  y  .à  Botre^  eonnaissance^  l'action  et  les.  qualité i^ 

^nespeetiv-ee  B.V>ntété  analysées  avec  autant  de-grofo^i-^ 

•4^ur,  ni  censidéréos  sous  ce  {lointde  vue^ 

V  Cet  artide* (  aussibicn due  tomes  les  prodIietîoBS d^^ 

M*  Barbier  )  y  dans  lequel  on  aime  i^  sencotitrer  là  pn-> 

.»até  dast^^c^  »  piûa  ^d'exactitud^^vàredes idées^  et &. 
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eçtte^  précieuse  condsioD  si  nécettaire  dans  tout 
yrage  scientifique^  et  spécialement  dans  un 
naire ,  iest  terminé  par  la  réflexion  suivante. 

«  Nou$  venons  de  voir  des  substàneesmédicinales  qoi 
possèdent  une  propriété  d'une  nature  stimulante  que 
sous  ayons  nommée  dififusible.  En  étudiant  les  effets 
de  cette  propriété ,  et  les  avantages  qu  elle  peut  pro- 
curer dans  lexercice  de  la  médecine  y  nous  avons  pu 
reconnaitre  que  les  Auteurs  de  matière  médicale  ont 
considéré  cette  même  propriété  sous  différens  aspects^ 
et  qu'ils  lui  ont  donné  un  ceitain  nombre  de  noms  selon 
ridée  qui  les  occtq[Miit,  ou  le  but  pour  leqliel  ils  s'en 
servaient.  Les  uns  s'attachant  à  une  seule  partie  de 
leors effets,  à  un  système  détaché  de  leur  médication 
fénérale^  les  ont  appelés  tentât  ^enTiim^f^ttes^tantAt 
Sudonfi^UÊS,  tantôt  emminagogMs.  Quand  ils  ont 
examiné  lef  avantages  cnratifr  qu'ik  en  retiraient  dans 
le  traitement  des  affections  morbifiques,  ils  j  ont 
ajouté  successivement  les  titres  d^astringens ,  d'oisif • 
^asmodiques  y  de  siomachi^ues ,  de  carminati/s  , 
de  féhrifiiges ,  etc.  Enfin  ^  des  médecins  supposèrent 
des  causes  morbifiques  ;  ils  supposei^ent  j  de  plus,  que 
.  ces  médicamens  avaient  la  Ëiculté  de  les  détruire  ;  ce 
qui  fit  créer  de  nouvelles  dénominations  :  de  là  ^  les 
expressions  alesipharma^ues,  anti^^eptiques ,  etc.  » 
Au  mot  dieu ,  M.  Barbier  a  encore  enricfai  ^k 
science ,  et  le  Dictkmn^e  en  particulier^  d*un  savant 
#t  excellent  article  que  nous  ne  balancerons  pas  i  pla««' 
*    cer  au  premier  rang  des  meilleures  productions  théra- 
peutiques que  nous  possédions.  L^Autemrccnisidère  sim- 
plement ici  la  diète  domme  la  science  qui  nous  ap- 
prend i  réglerla  nourriture  des  malades. 

X.®  L'abstinence  y  ou  la  diète  dans  laquelle  le  malade 
«e  prend  ehsoliimept  rien;  ju^  le  t^mps  auquel  on  doit 
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lui  accorder  des  alimens  ;  3.^  la  quantité  d'alnnéû 
qu'on  doit  donner  ;  4.*^  e^fin-,  la  qualité  ou  les  propii^ 
tés  qu*il  faut  recherpher  dans  la  mutière  alimentée  ^ 
selon  les  espèces  de  maladies  ;  telles  sont  les  différen- 
tes questions  auxquelles  TAuteur  rattache  les  faits 
nombreux,  les  vues  neuves  et  les  cpnsidérations  diver<-« 
ses,  toujours  pleines  d'intérêt ,  dont  se  compose  c» 
savant  et  important  artidle* 

.  Pour  ne  parler  ici  que  de  la  qualité  des  alimens , 
objet  d'autant  plus  important  qu  il  présente  le  plusldo 
diDiçultés  dans  le  traitement  des  maladies ,  nous  dirons 
que ,  sous  ce  rapport^  M.  Sorbier  a  établi  une  distri- 
bution méthodique  des  alimens,  fondée  à-la-fois  m  sur 
leur  aptitude  nutritive  et  sur  le  caractère  de  Timpres^  ' 
sien  qu'ils,  exercent  sur  le  système  vivant.  »  Diaprée 
cette  disposition ,  Temploi  exclusif  des  substances  alir 
mentaires  de  chaque  division  forn^e  un  régime  curatif , 
une  diète  spéciale ,  dont  l'Auteur  développe  là  puis- 
sance sur  le  corps  vivant,  et  dont  il  déduit  les  avan- 
tages que  le  médecin  doit  s'en  promettre  dans  le  trair 
tement  des  maladies. 

A  chaque  espèce  différente  de  diètes ,  i.^  mucilagî- 
neuse  ,  a.^  sucrée ,  3.°  huileuse ,  4*^  farineuse,  5.^  aci- 
dulée, 6.^  lactée ,  7.®  gélatineuse  >  8.®  fibreuse ,  9.°  to-^ 
nique,  10.^ enBn  j  exciianie ,  à  l'examen  desquelles 
il  se  livre  successivement ,  on  tiouvera  les  données  les 
p)us  satisfiusantes  sur  les  substances  qui  les  composent , 
sur  l'action  immédiate  que  chacun^  d'elles  exerce ,  et 
sur  les  maladies  auxquelles  chacune  d'elles  est  Conve- 
nable en  particulier. 

A  l'article  dessèchement  (médecine  ) ,  M.  Fournier 
traite  d'un  phénomène  pathologique  extrêmement  re- 
marquable ,  et  très-différent  de  la  maigreur ,  del'e/Tia- 
siation,  de ïafhrophie ,  etc.,  avec  lesquelles  onl# 
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conFond  trop  'durent.  Apràs  aroir  cherche  à  d^erniî-* 
ner  les  causes ,  soit  générales  ^  soit  lockles ,  qui  produv 
sent  le  dessèchement ,  M.  Fohmier  expose  les  phéno- 
ipènes  qui  l'ficcoinpagnent  y  soit  qu*ri  affecte  toute  l'é-* 
conomie  /sôit  qu'il  se  borîïe  à  un  Organe  quelconque  y 
à  un  membre  y  par  exemple  y  à  une  dent,  etc.  Enfin ,  k 
lexemple  ^Hippocrate ,  l'Auteur  considère  le  dessé* 
chement  comme  un  moyen  de  guërison  dans  certaine^ 
inaladies,  et  comme  un  moyen 'hygiénique  dans  cer--^ 
taines  circonstances  de  la  vie  particulières  à  certains 
individus  y  ou  communes  aux  habitam  de  certaines, 
contrées. 

Le  mot  déi^îaiion  qui  ^  selon  M.  Montègre,  peut 
^^appb'quer  à  la  direction  contre  -  nature  que  pren- 
2ient  dans  quelques  cas  noi  parties,  et  principalement 
les  os  et  les  membres  ,  s'entend  aussi  du  phénomène 
physiologique  dans  lequel  les  forces  vitales ,  et  peut- 
être  les  humeurs  y  se  portent  dans  les  directions  inac-- 
coutumées..Les  différens  vices  do  conformatioa  dès  di- 
verses  parties  du  corps ,  et  sur-toiit  des  os  et  des  mem^ 
bres  ;  la  déviation  des  dents  ,  celle  de  la  matrice ,  etc.^ 
ftccidens  que  TAuteur  passe  successivement  en  reVue , 
rentrent  tous  dans  la  première  cathégorie  ^tandis  que  là 
fluxion ,  la  métastase ,  la  délîtescenc&,  la  crise ,  etc.^ 
ne  sÔDt  que  des  cas  particuliers  dô  la  déviatioa  prisa 
dans  la  seconde  acception! 

De  l'examen  approfondi  de  tout  ce  qui  a  rapport  a» 
phénomène  de  la  dév*iai:ion ,  considéré  sous  le  point  dé 
vue  le  plus  étendu ,  M.  Montegré  prebd  occasion  de 
dévelgppeç  une  foule  de  considérations  qui  se  h'eilt 
naturellement  aux  questions  de  physiologie  les  plus 
transcendantes  qui  éclairent  sin^lièremént  là  patholo- 
,  gie  générale  ,  la  thérapeutiqiie  y  et  se  rattachent  mèm^ 
àla  doctrine  de  diverses tnaladie^  chirurgicalftS.         * 
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Dam  un  sarant  article  sur  le  diabètes  >  M.  Renault 
din  a  rassemblé,  dans  un  cadre  aussi  régulier  que  mé- 
thodique j  tout  ce  que  les  anciens  vivaient  recueilli  sur 
cette  singulière  maladie  des  voies  urinaires  ,  et  tout  cd 
que  les  observations  cliniques ,  les  analyses  chimiques  , 
«et  les  recherches  variées  des  modernes ,  ont  appris  fur 
la  nature  •  le  caractère  et  la  marche  dé  cette  maladie  , 
qui  parait  avoir  été  beaucoup  plus  rare  chez  lès  ancieiDi 
qu  elle  ne  Test  parmi  nous  ;  de  sorte  que  cet  artic|a 
peut  être  considéré  comme  une  monographie  abrégée 
du  diabètes  y  mais  très-exacte  ^  et  aussi  complète  que  la 
permet  l'état  actuel  de  la  science. 

M«  Çhaumeton ,  qui  continue  d^enriehir  la  plupart 
^s articles  de  ce  Dictionnaire,  de  savantes  notes  bi^ 
blipgraphiques ,  dont  on  admire  toujours  la  saine  criti-> 
queet  la  vaste  érudition ,  a  traité  le  mot  Dictionnaire^ 
XL  j  fait  connaître  les  différens  glossaire^  médicaux  et 
IHctiQnnaires  de  médecine  qui  ont  été  publiés  jusqu'àcd 
jour,  en  grec ,  en  latin,  en  français,  et  dans  les  princi- 
pales langues  de  TËurope  :  on  sent  que  personne  n'é- 
tait aussi  propre  que  ce  savant ,  égalameot  versé  dans 
les  langues  anciennes  et  dans  les  langues  modernes ,  à 
traiter  convenablement  ce  sujet ,  auquel  la  plus  vaste 
érudition  n'est  pas  moias  nécessaire  que  la  connaissanco 
Approfondie  de  toutes  les  parties  de  la  science  médi-^ 
eale. 

.  Ce  voluione  renferme  plusieurs  articles  théoriques  et 
pratiqpes  de  chirurgie  ;  mais  obligés  de  nous  restreindre ,! 
tiôus  ne  citerons  que  l'article  dilatant  ^  par  M.  Roux^ 
Ce  savant  et  habile  chirurgien  examine  d  abord,  et  suc- 
cessivement, les  difFérentes  indications  auxquelles  Vii-^ 
lage  des  dilatons  se  rapporte.  Le  rétrécissement  da 
Vurètro  et-  celui  du  canal  nasal  étant,  de  toutes  les. 
a^fectionaj^  celles  qui  en  réclament  le  plus  douvunC 


76  MiBBCtKS. 

remploi  ^  M.  Roux  examine  attentivement  la  nature 
et  le  caractère  de  ces  affection»  y  et  développe ,  sur  les 
maladies  du  sac  lacrymal  et  du  canal  nasal  sur-tout ,  des 
idées  neuves ,  et  une  foule  de  vues  qui  sont  dignes  de 
toute  l'attention  des  hommes  de  Tart. 

11  passe  ensuite  en  revue  les  solutions  de  continuité 
accidentelles  y  à  la  thérapeutique  desquelles  la  dilata-* 
tiûD  est  applicable*  Tous  les  dilarans  d<Mit  la  chirurgie 
a  consacré  l'usage ,  sont  enfin  le  sujet  de  son  examen  ; 
il  les  range  méthodiquement  en  quatre  classes ,  et  s  at« 
ftache  à  iléterminer  les  cas  particuliers  dans  lesquds 
chaque  genre  de  dilatant  est  le  plus  convenable. 

Si  les  limites  qui  nous  sont  prescrites  le  permet* 
talent ,  nous  n'aurions  pu  nous  empêcher  de  citer  beau« 
coup  d'autres  articles  du  mérite  le  plus  distingué ,  et 
entr'autres  les  articles  diaphragme ,  diaphragmatique 
et  diastole,  par  M.  Chaussier;  diaphragmiie  et 
diarrhée  ,  par  M.  Renauldin  ;  difformité  ,  par 
M.  Mouton;  discussif,  par  M.  Querseni;  diiatmtion , 
par  M.  Roux;  sur-tout  l'article  digitale  y  far  M»  Ckau^ 
meton.  Mais  les  articles  pris  au  hasard ,  que  nous  avons 
cherché  &  faire  coxmaitre,  su£Ga*onty  je  peise,  pour 
donner  une  idée  du  vrai  m^te  de  ce  neuvième  vo- 
lume, qui  ne  peut  manquer  de  soutenir,  d'accroître 
même  la  réputation  du  grand  ouyrage  dont  il  £ul 
partie. 

On  a  placé  à  la  tète  de  ce  volume  une  planche  co- 
loriée qui  représente  VaconU^napel ,  gravé  et  enln- 
rtiiné  avec  le  plus  grand  soin.  Cette  planche ,  accom- 
pagnée de  trois  pages  de  texte ,  qui  contiennent  la  sy- 
nonymie ,  l'histoire,  la  description  botanique  de  \et 
plante ,  et  l'indication  raisonnéede  ses  propriétés  vëné* 
neuses  et  médicamenteuses,  est  le  premier  essai  d'une 
Flore  médicale  que  l'éditeur  de  ce  Dictionnaire  pr»-* 
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|>6se  par  souscription.  Aussitôt  que  dous  aurons  reçu  la 
première  livraison  ,  gui  contiendra  Vabsynthe^  racca* 
cia  j  V acanthe  et  Vache  y  nous  nous  empresserons  d  en 
rendre  compte* 

VlLLElCEUrE. 


MÉMOIRE 

SUA  lVsAOXOE  l'ePIGËOTTE  DAKSLA  DJfGLUTITION; 

présenté  à  la  première  classe  de  VInsUtut,le  32  mars 
i8i5  y  par  M.  Magendie  ^  suiyi  du  Rapport  fait  à 
la  classe ,  par  MM.  Pinel  et  Percy  ;  et  d^un  Mé' 
moire  sur  les  images  qui  se  forment  au  fond  da 
VœiL 

Brochure  i/i-8.^  A  Paris,  chez  Méçuignon^Man/is ^ 
libraire ,  rue  de  TËcole  de  Médecine ,  N.^  g* 

Guillêbnini  et  Targioni,  célèbres  anatomistes  ita-* 
liens  y  ayant  observé  que  des.  sujets  privés  d'épiglotte^ 
continuaient  d  avaler  avec  facilité ,  avaient  bien  déjà 
Annoncé  que  ce  fibro-cartilage  n'était  pas  absolument 
nécessaire  à  l'exercice  dé  la  déglutition ,  chez  rbomme; 
Cependant  l'opinion  contraire  avait  prévalu ,  et  con- 
serve toujours  l'assentiment  général.  Les  anatomistes 
et  les  physiologistes  les  plus  distingués  continuent  da 
considérer  cette  partie  comme  une  espèce  de  soupape 
destinée  à  fermer  la  glotte  au  moment  de  la  dégluti-^ 
fion  y  afin  que  les  alimens  solides  ou  liquides  ne  s*intro- 
iluiseat  pas  dans  la  trachée-^artère.  C'est  la  do^rine  qui 
cèg^e  universellement  dans  les  Ëcoles  ;  dans  les  ou* 


^S  PhT8XOI.O»IB. 

vrages  les  plus  modernes^  et  qaon  enseigne  de  tooteSr 
^  parts* 

M.  Magendie,  pour  qui  les  opinions  même  les  plus 
accréditées  ne  sont  pcnnt  des  lois ,  si  elles  ne  sont  con- 
firmées par  l'expérience,  accoutumé  à  porter,  dans 
Texamen  des  faits  dont  se  compose  la  physiologie ,  le 
doute  philosophique  si  néce^baire  aux  progrès  de  cette 
ftcience ,  poussé  d'ailleurs  par  cet  esprit  de  recherches 
auquel  nous  sommes  redevables  de  plusieurs  belles  dé- 
couvertes dont  il  a  déjà  enrichi  la  science  ,  résolut  de 
soupaettie  çetfb  question  à  un  ùouvel  examen ,  et  a  en- 
trepris ,  dans  cette  vue ,  les  expériences  dont  il  rend 
compte  dans  c'e  Mémoire. 

•  D'abord ,  il  fit  à  ui;!  chien  braque  une  incision  au 
cou  9  entre  le  cartilage  thyroïde  et  l'os  hyoïde.  Il  tint 
par  là  répiglotte  en  dehors,  et  il  la  retrancha  en  tota- 
lité. Il  réunit  la  plaie  par  quelques  points  de  suture* 
Environ  une  heure  après ,  on  présenta  des  alimens  au 
chien  ;  il  les  mangea  selon  sa  coutume  ,  avec  avidité  ; 
et ,  ce  qui  étonna  beaucoup  M.  Magendie  ,  il  les  avala 
sans  la  moindre  gène ,  et  tout  aussi  aisément  qu'il  le  fai- 
sait avant  lextirpation  de  l'épiglotte.  Dans  la  pensée 
que  l'animal  éprouverait  quelque  difficulté  dans  la  dé- 
glutition des  liquides ,  M.  Magendie  lui  présenta  de 
Teau,  et  il  le  vit  encore  boire  sans  aucune  apparence 
d  embarras  dans  la  déglutition. 

«  Cette  première  expérience ,  dit  M.  McLgendie  , 
»  était  bien  propre  è  exciter  ma  curiosité.  Comment  se 
B  fait-il ,  disais-je ,  que  les  aUmens  et  les  boissons  ne 
»  tombent  point  dans  la  glotte  quand  cet  animal 
»  avale  ?    < 

Pour  s  éclairer  sur  ce  point ,  M.  Magendie  fit ,  à  un 
autre  chien ,  une  incision  semblable  à  celle  qu'il  avait 
faite  sur  le  chien  précédent  j  il  accrocha  l'épiglotte  ;  et 
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Ja  tira  en  dehors,  en  sQfite  qu'à  travers  la  plaie  il  distin- 
guait  la  glotte  et  ses  fnouvemens  isochrones  à  ceux  de 
ia  respiration  :  il  rersa  dans  la  gueule  du^chien  une  cuil- 
lerée d*eau .  ce  qui  fat  suivi  immédiateisient  d'un  mou* 
Tement  de  déglutition  pendit  lequel  il  vit  la  glotte  sa 
fermer  ex((ctement  à  Tinçtant  où  l'animal  exerça  la  d^-* 
glutition.  Enfin  y  ajant  excité^  un  grand  nombre  de 
fois,  les  mouvemens  de  la  déglutition,  en  portant  le 
doigt  dans  le  pharynx,  à  .tr4vers  la  plaie  du  cou,  il 
acquit  la  conviction  que  la  glotte  se  ferme  avec  la  plus 
grande  exactitude  dans  l'instant  de  la  déglutition ,  soit 
qu'il  passe  réellement  des  alimehs  ou  des  boissons  de  la 
bouche  dans  l'œsophage ,  soit  que^  ;  pour  un  auti-e  motif ^ 
l'animal  exécute  la  déglutition.  «  Je  compris  dès-lors  ^ 
continue. M.  Magendie  f  coxnment  im  chien  avale  ai- 
aément ,  quoiqu'on  lui  ait  retranché  l'épiglotte,  » 

Pour  savoir  quelle  influence  aurait  ^pr  Tocclusion  de 
la  glotte  9  la  section  des  nerfs  récurrens.  qui  se  distri* 
buent  aux  muscles  inprinsèques  du  larynx ,  M.  Magen-^ 
die  eut  recours  à  une  nouvelle  expérience. 

Après  avoir ,  comme  dans  l'expérience  précédente^ 
tiré  répiglotte  au-dehors ,  de  manière  à  apercevoir  la 
glotte  et  ses  mpuvemens ,  il  coupa  sur  un  chien  les  deux 
nerfs  récurrens  ;  il  excita  les  mouvemens  de  la  déglu** 
tition  ,  et  il  se  convainquit  que  la  glotte  continuait  à  se 
fermer;  il  crut  reconnaître  cependant  que  les  deux 
lèvres  de  la  glotte  s'appliquaient  Tune  contre  l'autre 
avec  moins  de  force  et  d'exactitude,  mais  Tépiglotte 
ayant  été  extirpée  en  totalité,  et  les  plaies  réunies  par 
des  sutures , lanimal  observé  quelques  jours  après ^  bu* 
yait  et  mangedit  avec  la  plus  grande  facilité. 

11  était  évident,  d'après  cela ,  que  le  rapprochement 
des  lèvres  de  la  glotte  se  faisait  sous  l'influence  des 
]Bex6  laryngés  su|)éneiu:s.  Il  fallait  savoir  quel  serait 
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TefFet  de  la  seotioa  de  ces  nerfs ,  sur  rocclusion  de  k 
glotte  durant  la  déglutition, 

*  M.  Magêndie  fit  cette  section  sur  un  chien ,  et  il  tîC 
(distinctement  que  la  constriction  de  la  glotte  ne  se  Éli- 
sait plus  exactement.  Pour  compléter  cette  expérience 
répiglotte  fut  extirpée.  Quand  la  plaie  qu^on  fut  obligé 
de  faire  pour  cette  opération ,  (ut  entièrement  cicatri- 
sée ,  M.  Magêndie  vit  que  le  chien  avalait  en  générai 
airec  assez  de  facilité  ;  mais  il  était  sensible  que  ,  dans 
certains  cas  ^  il  éprouvait  un  peu  de  gène  qu'il  manife»* 
tait  par  deux  ou  trois  mouvemens  de  toux. 

Il  restait  une  autre  expérience  à  faire  ;  c'était  de  coih 
per  sur  un  même' chien  les  nerfs  récurrens  ^t  lés  nerfi 
iarjrngés y  pour  s'assurer  de  Imiluence  qu aurait  cette 
double  section  sur  les  mouvemens  de  la  glotte  et  sur  la 
&cilité.d'avalen 

M.  Magêndie  pratiqua  cette  section  sur  un  chien,  et 
tout  mouvement  de  la  glotte  cessa.  L'animal  avait  beau 
exécuter  des  mouvemens  de  déglutition ,  la  glotte  res^ 
tait  ouverte;  Comme  dans  l'expérience  qui  précède  y 
répiglotte  fut  coupée  y  on  laissa  cicatriser  les  plaies  y  et 
l'on  put  s'assurer ,  quelque  temps  après  y  que  l'animal 
avalait  avec  là  plus  grande  difficulté.  Chaqu^  gorgée 
'd'alimens  solides  ou  liquides  excitait  un  accès  de  tquX 
assez  vive. 

Ces  expériences  ayant  été  répétées  sur  plusieurs  es« 
pèces  d'animaux  y  et  toujours  avec  les  mêmes  résultats, 
JA.  Magêndie  en  conclut ,  avec  cette  sage  réserve  et 
cette  rectitude  de  jugement  qui  le  caractérisent,  i.^que 
répiglotte  n'est  point  indispensable  pour  Fintégrité  do 
la  déglutition ,  et  qu'elle  doit  être  dépossédée ,  du  moins, 
en  partie  ,  de  l'emploi  qui  lui  avait  été  assigné  jusqu'à 
présent  ;  2.^  que  la  raison  principale  pour  laquelle  les 
dimens  ne  tombent  pas  dans  la  trachée-artère ,  c'eK 
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^  a  cet  Instant  la  glotte  se  ferme  avec  la  plus  gratidô 
exactitude.  3.®  Que  c  est  principalement  sous  Tinfluence  . 
des  nerfs  laryngés  supérieurs ,  que  s'opère  le  resserre* 
meut  de  la  glotte  pendant  la  déglutition. 

Si  Pon  s'en  apporte  aux  descriptions  qUe  contien* 
nent  les  xiieilleurs  ouvrages  d'anatomie^  les  nerfs  laryn^ 
gés  et  récurrens  se  distribuent ,  de  concert ,  à  tous  les 
muscles  intrinsèques  du  larynx.  Cependant  >  diaprés  la 
dissection  d^un  grand  nombre  de  larynx  d'hommes '^ 
et  d  autres  animaux ,  il  parait ,  à  M.  M^èna/ie  >  qu^ 
les  rameaux  du  nerf  récurrent  ne  se  distribuent  qu^auX 
muscles  crico-aryténoïdien^postérieur,  crico-aryténol-* 
dién  latéral ,  et  thyro-^aryténoïdien^  tandis  que  le  nerf 
lioyngé  se  distribue  au  muscle  aryténoïdien ,  auquel  il  ^ 
.donne  un  filet  moins  remarquable  par  son  volume  qu^ 
par  son  trajet» 

Les  autres  filets  du  nerf  laryngé  ne  Iront  point  auk 
tnuscles  du  larynx;' ils  se  répandent  principalement 
dans  les  muscles  de  l'epiglotte ,  et  la  membrane  mu« 
.queuse  qui  revêt  l'intérieur  de  la  glotte. 

Cette  distribution  des  nerfs  intrinsèques  du  làtynk 
permet  de  concevoir  comment  les  ner&  récurrens 
étant  coupés  ,  la  constriction  de  la  glotte  se  fait  encore 
d'une  manière  à-pcu-pres  complète  ;  car  ces  nerfs  ne 
se  distribuent  pas  aux  agens  principaux  du  resserrement 
de  la  glotte  y  qui  sont  le  muscle  aryténoïdien  et  le  crico« 
thyroïdien  ^  il  est  clair  que  leur  section  ne  peut  point 
empêcher  la  contraction  de  ces  derniers  muscles.  En- 
fin ,  cette  distribution  explique  parfaitement  pourquoi 
il  faut  que  les  quatre  nerfs  propres  du  larynx  soient 
coupés^  pour  que  la  glotte  reste  ouverte  et  immobile. 

On  attribue  an  muscle  crico^thyroïdien  l'usage  dé 
faire  exécuter  au  cartilage  thyroïde  ^  un  mouvement 
de  bascule  en  avant  I  pai*  lequel  il  est  rapproché  du 

3o.  6 
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€art3âge  cricoïde.  Cependant ,  d'après  la  dispôsmot 
«natomîque  de  ce  muscle  >  et-d'apràs  ïûelle  des  cartila-^ 
ges  thyroïde^etxrricoîde ,  dont  il  faut  voir  les  détails  pré- 
cis dans  le  Mémoire  même ,  M*  Magendie  est  porté  à 
penser  qu^au  lieu  â*a¥t)ir  pour  usage  d'abaisser  le  carti« 
lage  thyroïde^  ce -muscle  doit  avoir  celui  dëlever  le 
\cartilage  «cricoïde  y  ce  qui  aurait  la  même  influence  sur 
la  glotte. 

'Ce  Mémoire  >  dans  lequel  brille  d^un  bouta  l'autro 
le  talent  de  Taiiatomiste  eXa^t^  du  physiologiste  sévère, 
>et  de  rhifbile  expérknentiCteur,  est  suivi  d'un  rappoit 
.à  la  classe  des  sciences  physiques  et  matliématiqueB 
•Ae  Tinstitut  ,|)ar  MM,  Pinel  et  Percy. 

XjQ%  savans ,  en  analysazft  les^aits  principaux  énoncée 
par  M.  'Magendie^  payent  un  juste  tribut  d'éloges  aux 
recherclies  dont  se  compose  cet  intéressant  Mémoire^ 
ti  On  ne  peut  Voir 'sans  intérêt ,  drsent-Hs  ,  un  phy- 
1»  siologiste  cclairé^  judicieux  et  ami  de  la  vérité  ,  por^* 
W  ter  le  doute  mëthodique  snr  des  |>oinls  de  doctrine 
»  conisacrés  par  la  commune  crc^anCe ,  exercer  sur 
))  -eux  une  sorte  de  censure  et  de  revision ,  les  soumet-^ 
I)  tre  à  de  rigoureuses  expériences  ,  et  chercher  à  fixer 
»  sur  leur  coppte  lopinion ,  trop  long-^temps  égarée 
9>  ou  indécise.  Le  temps  a  passé  où  renseignement  dd 
I)  la  physiologie  se  composait  d^explications  hypothé- 
M  tiques  j  et  où  les  les  livres  se  remplissaient  de  systé^ 
))  mes  piurement  imaginaires.  La  science  Veut  aujour- 
»  d'hui  des  faits ,  des  preuves  ;  «t  si ,  à  lem:*  défaut ,  •ellk 
•>  seral>le  quelquefois  -se  contenter  de  simples  analo- 
D  gies^  elles  ne  les  reçoit  qu'avec  réserve  et  d'une 
i>  manière  prdvisoire ,  attendant  du  temps  et  des  /râ^ 
D  vaux  des  savans  l'évidence  qu'elle  n'a  pu  d'ifi)6td  s% 
I»  procurer.  » 

Mémoire  sur  un  moyen  très-simple  ff^tperce^^ir 
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hii  îinages  qui  se  forment  au  fond  dé  t  œil  y  par  lé 
tséfiie^  -^  Parmi  les  différens  moyens  que  les  physi-» 
ciensont  employés^  pour  démontrer ,  par  des  expé-» 
tietices'directè's ,  k  £onnÀtion  des  ûnages  au  fond  de 
l'œil  y  on  sait,i^.le-pkis  commun  et  le  plus  usité  eon-» 
siste  Â  placer  au  Volet  d'ui^  chambre  obscure  v  lœil 
d'un  aninàal  récemment  mort  ^  et  dépouillé  de  la  scié-» 
rotique  et  de  la  choroïde.  Les  images  des  objets  placés 
de  manière  à  envoyer  des  rayons  vers  la  pupille  ^  sont 
alors  trèfr-distipcts  sur  la  rétine.  Mais  comme  pour  réus« 
•ir  complètement  y  il  faut  que  Toeil  soit  très«-frai»^  que 
la  rétine  s<^it  intacte  ^  et  que  la  foirme  de  Toeil  ne  soit 
point  altérée  >  lextréme  difRculté qu'on  éprouve  à  réu^* 
Kiir  toutes  ces  conditions ,  fait  que  cette  expérience  est 
Mrement  i^pétée ,  et  que  plus  rarement  encore  elle 
Test  avec  un  succès  cd^m{>let. 

M.  Magendie ,  &  la  sagacité  duquel  rieû  n^échappe  ^ 
ayant  remarqué  que  l'opacité  de  la  sclérotique  et  de  là 

ShoFOÏde  est  le  seul  obstacle  à  la  réussite  de  lexpé-» 
lence ,  puisque  c'est  l'opacité  de  Ces  membranes  qui 
nécessite  leut  ablation ,  et  la  déformation  j  ou  affaisse-» 
ment  de  lœil  qui  en  est  la  suite  nécessaire  :  il  a  ôonclu 
que  lexpérieiice  deviendrait  facile ,  si  Ton  pouvait  se 
servir  d  yeux ,  dont  les  membranes  extérieures  ^  jusqu'à 
un  certain  point  transparentes^  permettraient  d'aper-* 
Cevoir,  à  travers  leur  tissu  ^  les  images  formées  sur  la 
rétine.  Ayant  ensuite  réfléchi  que  les  yeux  de  plusieur$ 
animaux ,  tels  que  les  lapins,  les  cochons^dUnde  ^  les 
petits  chiens ,  les  jeunes  chats  »  et  sur-tout  les  Iiibous 
tes  ducs  y  etc.  9  présentaient  Cette  disposition ,  il  a  pris 
plusieurs  de  ces  yeux  ;  il  a  débarrassé  avec  soiu  la  sclé<* 
rotique  de  la  graisse  et  des  muscles  environnans  ;  il  a 
dirigé  ensuite  la  pupille  vers  les  objets  éclairés^  et  11  a 
Vif  diitioctemexit  à  travers Ja sclérotique  et  la  choiroïda  ^ 
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les  images  peintes  sur  la  tétiae  ;  de  ftotte  que  Pêxpj^ 
rience  a  réussi  parfaitement  saos  a<roir  besoin  de  recoi*^ 
rir  à  la  chambre  obscure^  ' 

Désormais  donc,  grâces  à  tses  nouvelles  recherches 
^e  lïngénieux  physiologiste  dont  les  moiadres  travaux 
êont  toujours  pleins  dlntérét  y  de  finesse  et  d'«xa($î^ 
ttide  ^-ime  expérieDce  impoitante  qui  exigeait  beaucoup 
tfe  précaution  eft  d  adreése,  et  qui  ne  pouvait  être  répé» 
lée  que  par  un  petit  nombre  de  personnes ,  va  devenk 
à  la  portée  decfaaciin  ^  et  d'une  féossite  à  l'abri  de  tout 
érèoeofieM. 

CHABirBERCT  ,  D.-M«-ï^ 
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^ifftlE  VOJfYEîXft  AOROSTOORAP^nS  ,  OIT  VOUVRAtTX 
GENRES  DES  GRAMINEES,  AVEC  FIGURES  RSPRBSBNTAjrP 
L«S  C ARACTBRES  'DE  TOUS  LES  GENRES  { 

Par  A-  M-  F-  J*  Palisot  de  Beauvois  ^  membre  de  flnSf 
lUui,  de  r  Athénée  des  arts  j,  et  de  plusieurs  Sociér 
tés' savantes» 

Un  volume  i/i-8.*  de  a56  pages ,  avec  vîngt^cinq  plan- 
ches en  taîllenlouoe  représentant  tous  les  genres 
décrits  a^^c  les  détails ,  grossis  à  là  loupe ,  des  par* 
tfes  de  la  fructification.  A  Paris ,  chez  Y  Auteur  ,  ruo 

*  Saint-Louis  au  Maraié ,  N.*  58  ;  chez  madame  Jîa-* 
^ard ,  rue  de  TEperon  ;  Dufeur,  libraire ,  rue  de» 
Mathurius  ;  Fantin ,  libraire ,  quai  des  Augustins  ;  èC 
chez  les  piincipaux  Hbraires, 

I4B  temps  aest  plus  oii  quelques  du^tres  de  PUnm 
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d^  IXoscoride  sufKsaient  pour  décrire  les  plantes, 
comiues^  La  botanique  est  mainteiiant  d'une  étendue 
immense;  il  en- est  d'elle  cemoie  de  toutes  les  sciences 
qui  pnt  1  observation  pour  base  ^  et  qui  se  composent 
des  déeouvertes  suceessires  de  ceux. qui  les  cultivent; 
tendis  que  celles  qui  se  forment  à  Taide  de  la  pensée  et 
du  raisonnement  y  peuvent  par  fois  rétrograder»  Cest 
ainsi  qu'il  n*est  pas  sûr  que  nous  soyons  aussi  excellens- 
moralistes,  autsi  profonds. philosophes ,  que  letaiejnt 
les  anciens  y  comme  on  peut  s*ea  apercew^ir  en  com- 
parant les  ouvragies  de  Piutarque ,  de  CicéroiLy  avec- 
ceux  des  philosophes  de  nos  jours.    . 

La  botanique  ne  peut  plus  maintenant  être  étudiée^ 
par  un  seol  homme  ,  comma  da  teii^s  des  hauhin^ 
des  Clusius ,  des  Morison,  Lianée ,  q.ui  fit  £aâre  à^cett» 
science  ua  pas  de  géant ,  fut  peut-être  le  dernier  qui 
Vembra&sa  '  complètement  dans  toute  son  étendue  ^ 
d'une  manière  satisfaisante.  Les  progrès  qu'il  fit  faiie 
dans  la  connaissance  des  végétaux^  fut  précisément  ca- 
qui  .en  étendit  le^  domaine  ;  et  la  facilité  de  leur  étude  ^ 
au  moyeade  sa  méthode  ^.jointe  aà  goût  universel  de. 
cette  science  y  qu'il  contribua  à  j?épandr«,  firent  faire, 
dés  décoiivèi  tes  extrêmement  ^ombreuses.  Dàs-lors  un. 
seul  homme  '  ne  put  embrasser  tout  T-ensemble  de  la 
botanique  v  on  fiit  obligé  de  se  berner  à.  taile  ou  teUe^ 
partie  y  à  des  classes  ^  à  des  familles.  Quelques  bota- 
^  aistes  même  $e  sont  bornés  •  dans  le  eoun^.de  leur  vie .,, 
à  l'étude  a  un  genre*. 

Les  belïes  idées  jetées  par  Llnné^ ,  dans  sa.  Fhilaso^ 
phiabotaaica,  deviaventla.  source  d'une  autre  branche 
de  la  botanique^  dont  on  siétait  peu.  ou  point  occupé 
jusqu'à  lui  :  je  iteux  parler  xle  la  physiologie  et  de  li!an&- 
lomie  dès  végétaux.  De  nos  jours,  cette  partie,,  en 
^u0lquês<irË&  théorique  9  de  le  science  vég^étala^^  slùôl 
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ôe^  grands  progrès ,  et  nous  avons  des  savansqui 
.  o  ent  enrièrement  et  exolusiveiaent  leurs  travaux  à 
cette  poition  delà  botanique.  Si  1  utilité' positive  de  ce& 
travaux  est  mise  en  doute  par  quelques  personnes ,  le 
plus  grand  nombre  des  naturalistes  comprend  tiès-bien 
qu'ils  influeront  d'une  manière  très-efiieace  sur  la  coo^ 
naissance  précise  des  dk'ganes  et  des  touctionsdesivégé-^ 
taux,  et  même  y  dans  quelques  occasions,  à  leur  dis*» 
tinction  spécifique.  Voyiez  les  ouvrages  de  M«  Mirbel, 

M.  JPalisQi  de  Beauvois ,  \\m  de  no«u  plus  sarà]i& 
botanistes ,  a  employé,  ses  veilles  &  déerire  plusieurs  fa-^ 
niilles.  de  végétaux.  Déjà,  grâce  à  9e& soins  ^  k  fanûUe 
d^s.mouss£S  a  été  plus  approfondie  qu  elle  ne  Tavait 
encore  été  jusqu^à  lui ,  et  les  genres  en  ont  été  arrétë& 
avec  une  grande  précision.  L'ouvrage  que  nous  anBO»« 
çons  contient  un  travail.semblable  pour  la  famille  des 
graminées^,  et  nous  savons,  que  M.  de  Beauvois  étoài» 
en.ce  moment  les  r^^er0cet'5^  pour  faire  jouir  inces-<-. 
«animent  le  publiedu  résultat  de  ses  recherches  sur  cette 
intéressante  famille. 

Les  graminées  forment  cet  assemblage  nombreux  et 
très-naturel  >  de  plantes ,  qui  ofËre  un  intérêt  très^vif.. 
Les  vastes  tapis  de  verdure  qui  charment  si  agréable-*, 
inent  nos  yeux  dans  les  campagnes ,  et  les  riches,  bou-« 
.  liagrins  de  nos  jardins  y  sont  dus  aux  feuillages  des  gr»» 
nûnée&y  qui,  par  ua;pcjvilège  particulier ,.  {>artagent^ 
avec  un  petit  nombre  de  grands  arbres^  TfLvantage 
de  conserver  une  verdure  étemelle»  1^  cèdye  majes« 
tueux  et  le  frêle  ^punea  ont  .la  propriété  de  restcap 
toujours  verds.;  mais,  le.verdure  des  graminées  est  phi» 
4ouce  que  ceUe  de.i'avbre  d^  Libaon.  Linnèe  avait  déjà 
Ht  X  .  Graminmm  JSalia  p^çoribw  e^  jiUio(unfh<  imim 
foficua  jK  siemm  miaora  wibus.  jt  fuy ara  fuminihu 


^^eulenta  ;  passage  que  M.  de  Beauvois  a  st-eonv^ena-^ 
klement  pris  pour  épigraphe.  Ce  sont  effectivement  le«^ 
feuilles  des  graminées  qui  nourrissent  les  troupeaux  ,, 
tandis  que  leurs  graines  alimentent  les  oiseaux  et. 
Thomme.  Le  bled ,  le  seigle,  Torg^,  lavoine,  etc.  y, 
sont  produit a:par  des.gramena. 

Les  espèoes  sont  extrêmement  noitifbreuses  dans^ 
cette  intéressante  famille  ^.et  leur  dassificalion  a  tou-^ 
^oui:s  offei  t  la  plus  grande  difficulté.  Les  anciens  bota«^ 
Dûtes  y  qui  n*en  avaient  distingué  quun  petit  nombre  ^ 
parce  que  ef£ectivement  leur  connaissance  demand^^ 
une  étendue  assez.minutieuse  ^  et  qu'ils^se  ressemblent, 
presque  tous.au.premieii  coup-dlœil  ^les  classaient  par^ 
la  disposition  de  leurs  ikurs  ;  ils  disaient  les  gramens  à. 
épisy  apanicule,  etc.  Tourne  fort  même  n'a  pasj  suivie 
d'autre  méthodie*  On  conçoit  combien  une  pareil!»^ 
classification  devenait  fautiv0  ^.  et  devait  rapptocher" 
d'individus  disparates.  Zx/i/i^'e  >, qu'il  faut  citer  à  chaqu^k. 
instant  quand  on  parle  de  la  botanique  yLinnée  lea  ran-^ 
gea  par  genres  fiàndés  sur  l«s  caractère»  que  présen-- 
taientle^ parties  de  la  fructification.,  e^sur-tout  d'aproflt 
le  nombre  des  étamines.  Ceux,  qui  «ont  venus  ensuite  ^ 
en  adoptant  les  principes  du  savant  naturaliste  suédois  j^^ 
ont  augmenté  les  genres  de  cette  famille  y  parce  qu'ila . 
purent  étudier,  plus  attentivement,  les^spècef^.  et  re-^ 
connurent  des  caractères  tranchés  qui.  avaient  échappé; 
à  sa  sagacité  ^  ou  plutôt  qui  s'étalent  dérobés  à  lui  »  à  lek, 
&veur  de  la  multiplicité  vraiment  incjrojrabie  de  let. 
occupations 

M.  de  Beajii^t^.tk  recoomi-que  me^é^  tous  tes  tra'« 
▼aux  fiiits.dansla  fieimille  dês^graminéei^  it  restait  ea-> 
core  une  bcmne  das^cation  de  ces  végétaux  à.  (aire  ^ 
eu  plutôt  qiu'ôD  pouvait  établit.  les  genres  de  gramens. 
«ùtant  uoe  lûétbode  jilus  ri^oureui^t  et.  £lu« .  sécère*^ 


88    '  B'o  t  Â  k  î' t^  u  B. 

Pour  cela  il  a  analysé  j  avec  one  ptëcision  ex^me ,  le 
plus  grand  nombre  de  graminées  connues ,  à  Taide  de 
la  loupe  et  3u  microscope  3^  et  est  j^àrvenu  ainsi  à  dé-^ 
coi^vrir,  dan&  ces  'plantes*,  des  caractères  qui  avaient 
/échappé  jusqu'ici  aux  observateurs  lés  plus  exacts  ,  ce 
qui  lui  a  donné  les  mpyens  de  jaiultipUer  les  genres  plus 
qu'on  ne  Ta  fait  jusqu'ici. 

'  L'Auteur  divise  d'abord  endeux  la. famille  des  gi^- 
Ittinées  :  la  première  partie ,  appelée  par  l^i  les  7no/io- 
thalamées  l  reni^me  '  des  genres  dont .  les  locustes  ^ 
composées  d*unë  6u  de  plusieurs  fleurettes  d\ihe  mîëme 
9orte^ou  de  sortes  difTérèntea,  mais  ^soutenues  dans 
une  enveloppe  commune  ;  tandis  que  la  seconde  ,  les 
ffofytbalamées ,  eonti^t  les  genres  moiïistioiabreux  ^ 
dont  les  locustes  de  diverseSi  sortes,  &uf  un  seul  ie€ 
vixètn&  axe ,  lès*  uneé  contenant  des  fleurettes  neutres 
ou  unisèxùellès  ,  les  aut#e&  des  fleiu^ettes  polygames  ou 
âSm  sexe  différent  de  oelui  des  précédantes.  L'aXe  qui 
«ùppôrtè  lés  fleuri  ou  le  haut  de  la  tige  ,  est  pris  en 
l^ande  comidération  dans  ta  méthofle  deM.^^e  Beau-^ 
if  ois  i  suivant  qu'il  est  intègre  y  ou  articulé  \  ou  denté  y  il 
bû  sert  à  établir  quatre  grandes  tribus  dans  la  famille  ^ 
en  combinant  ce  caractère  avec  la  position  alterne  ou 
parallèle  des'glumes.  Chacune  de  ces  tribus  est  divisée 
«n  cohortes  y  suivant  que  les  locustes  sont  uniftores^ 
biflores  ou  noultiflores.  La  polygamie  ou  fbarmaphrô^ 
ditisme des'Heurs ,  ai(£e  encore  à  la  formatioh  des  cohor<« 
lés.  Les  sections  sont  formées  d'après  la  considération 
de  caractères  secondaires  ^  itiais  seuls,  tek  àu^  la  pré-^ 
se^ce  ou  l'absence  d*areteS|  de  soiè^d^  paillettes  ou 
écailles  y  etc.  y  etow  De  cette  manière  y  M«  de  BeHu-* 
vcdi  a  fbrmé  2i5  genres^^  parmi  lesquels  â3  quil  àp^ 
peiie  Q&^^ix/'Ji^'parce  qu'il  n'en  rapporte  les  caractères 
^Uj&  d'après  les  Auteurs^  ou.  qu'il  li'ft  pu  obsehter  que 
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des  échantillons  mutilés  ou  incomplets.  Lés  earaoïéMi 
de  chaque  genre  sont  présentés  dans^  un 'grand  détâSi^ 
et  avec  une  précision  presque  inconnue  fusqu'inidaM^ 
ces  plantes  oh  les  parties  échappent  soovent'^à  la  yu0 
naturelle  de  Thommé.  Que  de  patience  n'a^-^  paS'* 
£dlu  pour  soutenir  rÂutèUr  dàm  ses  reehetiches  t  ci€ 
combien  le  désir  d'être  utile  encourage  te  saram  dana 
ses  travaux  ]' M.  Palisot^  pour  fixer  davantage  tet 
botanistes  sur  les  genres  quil  a  établis  >  a  âdt^ravéf^ 
les  caractères  de  chacun  d  eu|^  avec  un  soin'eictrèflBê , 
ainsi  que  les  détaik  relatifs  aux  paf  ries  de  là  frnctifiùa- 
tîon.  Son.  ouvrage  présente  vingt^nq  plandfkès  entaille* 
douce ,  qui  représentent  deux  cent  treibte  espèces  dé 
graminées,  dont  la  plupart  étrangères,  tùtt  Iràres  o^ 
non  décrites,  ne  l'avaient  pas  encore  été;  ce  Quiofft% 
un  double  avantiige ,  parce  que  FAuteur  à  eu  soin  ^ 
nommer  la  plante  gravée,  afin  qu'on  pili-se  l'econnaltrè 
et  les  caractères  génériques ,  et  1  esj^èoe  représentée. 
•  M.  de  Beau^oii  prémetde  donner  biènt^^iinipe- 
des  des. graminées  ,  fondé  sur  les  genres  qu'il  vietili 
d'érablir.  On  ne  peut  que  TiMiter  à  remplir  promplîà-^ 
wnem rengagement qb'fla pris Vis-à-^visdti public;.  Noirsr 
sommes  menacés ,  vu  raboddan<)e  toujout^  bt*oissàntd 
dès  espèces  eh  botfittilqbes ,  à  n*avoijr  à  l'avenir  que 
des  gênera  ,  le  ^éciés  exigeant  la  Vie  de  plusieurs 
hommes ,  ou  là  réunion  de  plusieurs  savilns. 

Dire  que  la  nonVeUe  agrostographié  seràégaletnent 
bien  reçue  de  tous  les  botanistes ,  c'est  ce  dont  otine 
saurait  se  flatter;  beaucoup  ne  connaissent  et  ne  veu- 
lent reconnaître  que  les  gebrés'fixés  par  Linnée ,  et 
dont  les  dernières  éditions  ne  portent  le  nombre  qu'à^ 
6a^  au  lieu  de  ai$  qu^t  1  on  trouve  dans  l'agrostogra-^ 
phie.  Uétude  de  ces  genres  exigera  toujours  trop  da 
aoins^  de  temps  et  d'attention^  pour  espérer  que  le& 


^ 
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aociém  serTÎteurs  de  Flore  voudront  lui  ccmsacrer  leurs 
Ipisirê.  Mais  les  botanistes  qui  se  craignent  pas  de  s*oc-^ 
ieiiper  de  tout  ce  qui  peut  améliorer  la  science  ^  rece- 
lant avec  reconnaissance  Touvrage  de  M.  de  Beau^ 
pois,  et  n'hésiteront  pas  à  a«[opter  la  plupart  des  genrea^ 
qu'il  a  établis.  Je  dis  la  plupart ,  car  T  Auteur  avoue  kii- 
véroe  que  sa  nouveHe  classification  sera  peut-être  sus» 
ceptiblede  quelque  réduction ,  et  il  a  Textrèoie  modeS"- 
lîe  de  ne  la  présenter  au  monde  savant  que  comme  na 
^ssai  en  ce  genre.  Pour  notre  compte  ^  nous  ne  crai- 
gfions  pa&  d^afBrmer  que  lorsquon  se  sera  bien,  péné^ 
trë  de  k  méthode  de  M.  d^  Beauvais ,  bien  loin  de 
trouver  qu'elle  complique  l'étude  des  graminées,  on  verra 
qu'elle  la  facilite  et  la  simplifie  ^engénéral,  onauratou-- 
jours.letnéme  avantage  enbotanique,  toutes  le&foisqu'on 
multipliera  les  genres  et  qu'on  diminuera  les  espèces». 
Assurément  l'ouvrage  de  M.  Palisot  est  bien  dans  ce 
cas ,  car  il  quadruple  les  genres  connus ,  et  réduit  le^ 
plus  souvent  à  quelques  espèces  des  genres  autrefois 
très-nombreux^  Nous  pourrions  citer  en  jpreuve^  le  genre 
éBgrostts,  qui  n'offre  pas  moins  de  quarante-six  espèces. 
duis  TVtldenow ,  tandis  que  la  nouvelle  agrostogra--^. 
phie  n'en  mentionne  que  huit. 

De  quelque  manière  qu'on  considère  la  nouvelle, 
^grostographie ,  elle  décèle  dans  son  Auteur  un  obser-^ 
Tateur  exact  et  judicieux ,  ce  qui  constitue  le  bota-^ 
xûstepar  excellence.  Ce. livre  contient  une  £bule d^ob» 
servations  neuves  et  curieuses  qui  seront  appréciéeSi 
i  leur  valeur  par  les  savans ,  et  généralement  tout  loiw 
"vrage  ne  peut  manquer  d'être  extrêmement  utile  poHft*- 
l'étude  des  graminées» 
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TnisKs  souTEMvxs  DANS  LA   Fagulté  dx  Mioscura* 

BK  Pa  Aïs* -*-•  Année  1814. 


ÎÎ-*  8.  —  £55^1  5ar  Vàrihralgie  en  général,  et  spé^ 
.  cialement  sur  la  coxalgie  ou  anhr algie  coxale^i 

Le  mot  arthralgie ,  dû  à  M.  le  professeur  Chaussi^r^ 
est  adopte  par  TAuteur  pour  désigner  «  cette  affectioa 
19  douloureuse  y  fluxionnaire  ,  chronique  des  articula- 
»  tiens  y  qui  change  les  propriétés ,  la  texture  y  la  mo- 
»  bilité  defs  surfaces  articulaires ,  et  en  détermine  lo 
D  gonflement ,  par  fois  la  carie ,  Tankilose  et  la  luxa-* 
^  tion.  »  Ce  genre  de  maladie  se  divise  en  autant  d'es-» 
pèces  qu*il  y  a  d*articulations,  mais  la  Dissertation  do 
M.  Sirdejr  est  spécialement  consacrée  à  farthralgie  do 
l'articulation  coxo-fémordle. 

.  La  synonymie  de  cette  affection  est  traitée  arec 
beaucoup  d'érudition.  Selon  les  causes  nombreuses  qui 
peuvent  la  produire  y  1* Auteur  en  admet  cinq  variétés  ^ 
qu'il  nomme  y  i.^  idiopathique ,  nJ^  symptomatique  ^^ 
3.^  métastatique^  4*^  critique  >  5.^  sympathique*  Ëxami-». 
nant  ensuite  les  altérations  de  tissu  qui  ont  été  obser-* 
vées  dans  les  différentes  variétés  de  cette  maladie  j^  il 
les  rapporte  toutes  aux  trois  modes  généraux  suivans  : 
V**  expansion,  développement  ou  modification  desf, 
tissus  ;  3.®  destruction  des  parties  ;  3.^  production  de 
^eçarétions  nouvelles.  Les  signes  précurseurs  de  la  cooudU 
^2>^<^<i^^oppemeut^bsphénomènies  queUa  pir^ 
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•ente  y  les  cTirers  modes  de  déplacement  qui  en  résnl'-^ 
tént ,  ses  diverses  terminaisons ,  sont  développés  eosuit» 
dvec  beaucoup  de  soin.  II  termine  enfin  par  I^exposîtion 
/-  méthodique  des  nombreux  moyens  y  soit  génétliux ,  soit 
locaux  ^  qui  ont  été  préconisés  contre  cette  afFection. 

En  général  cette  Dissertation ,  d  où  I  on  a  sévèrement 
proscrit  toute  espèce  d'hypothèse ,  est  remarquable 
per  une  solide. érudition,. par  beaucoup  de  considéra-^ 
tiens  médicales  d'un  grand  intérêt ,  et  peut  être  eonsi-- 
dérée  conmie  une  bonne. monographie  de  la  maladie 
dont  elle  traite. 


If  .^  lo.  —  Cùnsidérations  médico^égales^  sur  la  ma'* 
nière  de  procéder  à  V ouverture  des  cadai*res ,  es 
spécialement  dans  les  cas  de  visites  judiciaires  ^ 
par  M.  Renard ,  de  Qi&lons»  — -  34  pa^^es. 

'  Cjît  écrit  renferme  FensenJjle  des  rè^es'que  né» 
doit  jamais  oublier ,  et  des  préceptes  que  doit  suivre  1^ 
médecin  qui  est  chargé  judiciairement  de  faire  U  visite 
et  l'ouverture  d'un  cadavre.  On  y  trouvé  par-toiit  Tor- 
dre y  la  précision  et  l'exactitude  que  nécessite  un  pareil 
sujet:  L'Auteur  ;  qui  entre  dans  les  détails  les  plus  mi* 
nutieux,  rapporte  un  exemple  qui  fait  grandement 
sentir  l'importance  de  ses  remarques.  «  Eti  fisiiFant ,  dit— 
ji  11 ,  l'ouverture  d'un  cadavre  ,  on  posa  négligemment 
»  l'estomac  sur  un  sable  fin  et  quartzeux,  et  des  gens 
w  peu  attentif  qui  firent  ensuite  lexamen  de  ce  viscère 
»  et  des  substances  que  Ion  en  avait  tirées ,  y  ayant 
)»  trouvé  quelques  molécules  quaitzeùses,  attribuèrent 
ù^  la  mort  à  un  empoisonnement  causé  par  le  verre  ea 
»  poudre.  )) 

"  liL  Renard  n'adopte  point  Fexpressioïkde  ûaédecitt^ 


ieghte  ;  8ê§  motifs  ,  qui  ne  nous  «emblent  pas  tous 
admissibles ,  soot  développés  dans  des  notes  dont  cett« 
Thèse  est  enrichie^ 

N«^  i/i.'^.Considéradonssur  quéUiues  éi^acuations 
critiques  provoquée^^  par  VnHyet  sur  rempiùi  di^ 
forceps  dans  le  cas  d'inertie  de  matrice  j  par  iVico^ 
las^Mphmse  Çompaing.  "^  a^  pages. 

w 
I 

CfiTTE  Thèse  est  divisée  en  deux  parties.  Dans^  la 
première  j  l'Auteur  cherche  à  déterminer  si  une  crisd 
qui  doit  se  faire  par  une  voie  peut  être  appelée  sur  ua 
autre  organe,  ou  si  on  peut  remplacer  une  crise  pal^ 
une  autre  ;  et  après  quelques  considérations  générales 
sur  les  crises ,  il  expose  successivement  huit  observa* 
tions  qui  liii  sont  propres,  dont  les  sujets,  en  proie  aux 
symptômes  les  plus  graves ^t les  plus  alarmans ,  ont  été 
ramenés  comme  par  enchantement  à  la  vie  et  à  la 
Santé ,  par' d*âbondànfes  évacuations  sollicitées  avec  de 
légères  doses  d'émétique  et  de  kermès.  ^ 


VARIÉTÉS. 

-—  La  première  partie  du  grand  ouvrage  de  lï.  le 
professeur  Bojer ,  vient  d'être  livrée  à  lempressement 
de  tous  ceux  qui  cultivent  Fart  de  -guérir.  Il  suffira 
aujourd'hui  d'annoncer  que  les  quatre  volumes  qui 
Tiennent  de  paraître ,  renferment  l'histbiife  des  tneliH 
dîes  qui  peuvent  arriver  dans  toutes  les  régions  du 
corps ,  telles  que  l'inflammation ,  les  abcès ,  la  gan«« 
grène.;  la  brûlure  |  les  plaies ,  les  tumeurs ,  lesiilcères^ 


— ^ 
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Kobserradon  d'une  gale  invétérée  ^  guérie'  par.  l'iubga 
des  bain»  de  vapeuis-.  sulfureux*  La  personne  qui  fait 
le  sujet  de  ceaté  ôbservâtioii ,  est  u&homioe  d'une  cin- 
^piaDCaine  d^anoées^  qui  contracta  la  gale ,  il  j  a  deux 
ans  >  èâms  jun  bospice*  Cet  homme ,  peu  soigneux  y  né-* 
giîgea  d*abonl  cette  miJadie,  et  lorsqu*il  roulut  s'en 
4éb«mfe8sec ,  jelle  irësi&ta  aux  frictions  avec  Tongùent 
citrin  ^  et  aux  boissons  amèjces.  Elle  s*était  convertia 
eu  çrQÙI;ès.et4'£^n  bo«j<K)ns  d'apparence  dartreuse ,  ré» 
pandus  sur  toute  la  surface  du  corps,  et  principalement 
«ur  la  partie  interne  des  cuisses  et  des  jambes.  Cette 
fnaladie  a  cédé  à,  rusage  de  vipgt  bains  de  vapeurs  sul<<* 
inKtnXy  de  trois-quartjs  .d'beure  à  une  lieure  chaque  ^ 
*|iristouska  jours,  et  i}U6lque£9Js  en  mettant  un  jour 
d'intervalle*  Qo  adaurâtrait  cependant  une  boisson 
mère  •QûnuneiprécédÈtnftient. 

£out>dotainesuàe8 bains,  on  place  le  malad^  dans  un« 
IbaigDoiiïe  hérmétiquesient  fermée,  dans  laquelle  on 


géarrâimmiVr^.t'Asadinble  à  l*Oratoire  le  premier  et  le 
troisième  vendredi  Ao  chaque  mois.  £ile  a  pour  objet  esf 
i04fi^]\gLm^WUé  pt  la  chiifurgie*pratiques*  Les  séaj^ces 
|^^t^|i^£|oy;^es,eii  ^cpnférences  sur  les  maladies  régaan^ 
tfi^  fit  jQp  .ji^ppov^s  sur  les  cas  les,  plus  intéressans  que 

gaque,m£nibife  a  eu  pccasioB  d^observer  daj^s  sa  pratique. 
M.  les, docteur^  e^  médecine  et  en  chirurgie  qui  désirent 
être  membres  de  cçtte  Société  y  soit  comme  associés  y  soit 
comme  corfespondahs ,  doivent  adresser  leurs  demandes 
(en  y  joignant  qiiçlqyes  observations -pratiques)  ,  à 
M.'  G//v7/5rrf^,  secrétaire-général  ,  rue  Traversîère-Saînt- 
Hônoré  )  JJ.*  33.  ^Ces' observations  ^  suivant  leur  degré 
d-^iniévet  y  -^r^nt--iAsérées  dans   ce  Journal  |    textuelle* 
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dirige  la  vapeur  sulfiureuse  .au  moyen  (fim  tuyau. 
Tout  if)  corps  plonge  idans  le  bain  j  à  TexceptitMi  de  lu 
tête  qui  est  tout-à-faît  libre»  Ce  bain  occasioqne  un» 
•taraaspiration  abondante,  et  probablement  labsorptioa 
par  la  surface  de  la  peau ,  d'une  portion  de  la  Vf^eu^ 
aulfureuse.  M.  Nauche  s e&t  étendu,  àcçtte  occasion^ 
|u^  les  avantages  des  bains  de  vapeurs  dans  quelc|aes 
^rcQnstances»  Il  donnera  incessamment  une  suire  d  ob« 
nervations  qui  établiront  le  parti  que  1  on  peut  en  reti- 
rer en  >n  modifiant  la  composition  y  dans  diverses 
aortes  d'affections. 

STATISTIQUE    MiDIQA.LE. 

JRelei^é  des  tableaux  de  mortalité  dressés  par  les 
douze  Municipalités  dé  Paris  y  pour  Vannée 
i8i3(i).  .  .    ,  . 

.  .      •  \  ■        '       . 

Le  noinbr^  des  dëcès ,  co:!  1 8 13 ,  est  de  1 8,676» 

Le  nombre  des  décès ,  en  18 1 2 ,  était  de  âo,  1 33. 

La  4i^éreQce  en  moins ^  pour  Tannée  i8i3  ^  est  d^ 

Le  noinbrtt  des  naissances^  en  1 8 1 3 ,  a  été  de  %q/à.ijf  « 

Savoir  : 
Sexe  masculin ,  io,34^» 
I    Sexe  féminin ,  .9,877.  '  » 

Entoutydo^aïQ. 

Le  nombre  des  décès ,  en  i8i3 ,  a  été  de  18,676» 
Les  naissances  excèdent  les  décès  de  1 ,543. 
En  1812,  lexcédant n*était que  de  646. 

(1)  Extrait du^ulletia  4* Piuuanaci*.    .  .        .. 

3o.  .7 
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«  Le  nomlredes  morts j  par  «Mladie  y  pendant  i8i5| 
me  compose  de  g^SSy  du  sexe  masailin  ,  et  9^076  du 
«exe  féminin  ;  en  tout  y  1 8,433. 

Plos ,  cadarres déposés  k  la  Morgue  ;  hommes ,  198; 
femnies;,  4S  ;  en  tout  sù^5. 

Totid^  18,676. 

'  Xes  miSadies  les  plus  remarquables ,  à  raison  des 
personnes  qoi^n  sont  moites.^  sont  les  suivantes: 

Tièvres  liilieuses  ou  '  gastriques  ;  hommes  ^  108  ; 
femmes  73  ;  en  tout,  i8i. 

Fièvres  putrides  ou  adjnamiques;  hommes,  728  i 
femmes,  "649  ;  en  tout,  1,377. 

Fièrres  -malignes  ou  ataxiques;  hommes  ,  4^  i 
femmes ,  368  ;  en  touft  ,804. 

'PUlegmasies  cutanées  ;  hommes,  288  ] femmes,  stSj  ; 
Wtout,555r 

Phlegmasîes^les «membranes  muqueuse^;  hommfiss  ^ 
11,101;;  femmes,  1,129;  ^ntout,  2,23o. 

Pfalegmaisies des  meml)rane8 Yeuses;  hommes,  igS; 
f emines ,  ^  qS  ;  en  tout ,  590. 

Phlegmasies  du 'tissQt^l^itlaire  et  des  organes  paren- 
«chymateux:;  hommes,  4,37c;  femmes,  1,392;  en 
torit,  a,66S.  .. 

A£feoti(His  «omategses;  hommes,  5o3^; -femmes, 
S77  ;  en  tout ,  €80. 

AGFections  mëlaacoiiques  ou  hjpochondriaques  ; 
lioromes ,  1  a6;  femmes,  377  ;  en  tout,  .5o3. 

Affections spasmodiquesf  hommes,  <,o55  ^femmes, 
5172;  en.-tput,  ^,027.     . 

Lésions  organiques  générales;  hommes,  .1,120; 
lemmes,  1,326  ;  en  tout,  2,446. 

Lésions  organiques  particulières  j  Sommes,  918; 
femmes .  q36  ;  en  tout .«  :85iL 
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Femmes  maries  en  couche^ 

Dé  i5  à  20  ans    ••••••.••^»*  8 

De  âo  à  âS.     .     .    .   \  \    .    *.   V    .    .    .  ï<^ 

De  a5  à  3o.    •     .    . Sg 

De  3o  à  55.    ...••..-..•  a5 

De  35  à  40.    •    . a© 

De  40  à  45.    •    .    .    •    . 5 

Morts  violenies* 


}  ^4:^ 


On  compte  ^  pendant  18 1&^  141  saicides  ;  saT<âr  r 
'Hommes*    •••.•.»••••  .i»d. 
7emmeSk     •    •    »    »  -  •    •     *  . .     •      29. 
Nojëft.    .».    ^    ^    .<.•..    .  ±45 

n  j  ft  dix  ans^y  le  nombre  des  noj^és  montait,  par 
année ,  jusqu'à  &  ou  6oo.  Cette  diminution  est  due  à  la 
eutreiHance  de  la  police  y  et  aux  soins  du.  Conseil  dor 
Salubrité  y  qui  a  pevfectionné  et  multiplié  les  secounk. 

'En  xSiJi^  le  nombre  des-enfans  morte  de  V 
petite-yânole ,  a  été  de.  •    ..     «    4.    ....     »    tB^ 
En  181S,  ilaétéde.    ^    0^     •    «^    •    ^    »    ..    207- 

DiSSéfenee  en  moins.    •• ^    »      5a« 

Le  différence  en  moins  de  »8h  à-  181  a,  étai^  d& 
i50^  ce  qui  prouve-le»  progrès^  etr  le»  avantage»  dekk 
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Récapitulation  des  deux  sejçes. 

Mâles.       FexneBes. 


De  la  naîssaneo  à  trois 
X)e  3  à  6  mois» 
De  6  mois  à  i  an 
D'uQ.  SQ  ^.  deux  ans 
,  De  z  à  3  ans« 

De3à4cu^^  • 

De  4  ^  ^-     •  • 

De  5  à6w    .  * 

De  6  à  7.    •  • 

Deyàa^  •  . 

De  ft  à  c^    «  • 

Dec)àio.   »  .. 

De  10  à  x5.  •/ 

De  i5  à  ao.  « 

De  aô  à  à5.  •  . 

De  â5  à  3o.  . 

•De3o  à35.  • 

De  35  à  40.  . 

De  40  à  45«  » 

De  4^  ^  ^  • 

De  5o  à  5S  • 

De  55  à  6o«  » 

De  60  à  65.  »' 

De6i5i7o.,  .. 

De  70  à  75.  . 

De  75  à  80,.  . 

D^8oà85-  . 

De  85  à  90.  \ 

De  90  à  95.  . 

De^SàxoûL  .. 
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-   -^  iV.  Gaultier  de-  Ctaubry ,  docteur  en  médecine , 

rieBt  de  terminer  ses  joues  dans  un  âge  où  beaucoup 

commencent  à  peines  leurs  études  médicales^  Fils  d'un 

*  des  chirurgiens  les  plus  instruits  delà  capitale ,  le  jeune 

Gaultier ,  habilement  condHÎt  dans  la  carrière  de  ses 

|>ères  y  et  doué,  d'ailleurs  des  pks  heureuses  facultés , 

.,  parcourut  ses  différens  grades  avec  infiniment  de  dis^ 

tinction.Sa  Thèse,  sur  les  plaies  pénétrantes  de  Tab- 

domen ,  soutenu  sous  les  ausj^Hces  de  M.  le  professent 

3oyer,  qui  l'honorait  d'une  estime  particulière,  est 

remarquable ,  soit  par  la  profondeur  des  connaissances 

;^i  y  k>nt  développées  ^  soit  par  la  clarté  et  là  pureté 

du  style. 

:  N.  Gaultier  panrena  au  doctorat ,  ne  colisidéra  son 
nouveau  titre  que  comme  un^  engagement  a  acquérir 
tle  nouvelles  connaissances.  Aussi,  loin  de  go&ter  uti 
Mpos  qute  nécessitait  une  santé  chancelante ,  il  se  livra 
«vec  ardeur  à  diffét-ens  genres  de  travaux  ;  et  c'est  au 
milieu  des  soiiffradces  d'une  maladie  de  la  colonne 
Vertébrale,  qu'il  rédigea  la  plupart  des  articles  qu'il  a 
•donnés  dans  ce  Journal»  Dans  le  cours  de  cette  cruelte 
•toaladie ,  il  n  a  cessé  de  montrer  autant  de  calme  qae  de 
t)ourage ,  autarft  de  résignation  que  de  douceur  ;  et  il  a , 
'quitté  la  vie  avec  l'heureuse  espérance  qui  accompagne 
«u  tombeau  tous  ceux  qui  professent  avec  foi  la  reli- 
tgion  chrétienne. 

La  nature  lavait  doué  de  beaucoup  d^amabilité  et 

d^un  caractère  obligeant.  Il  possédait  aussi  une  grande 

finesse  de  tact ,  et  sur^tout  le  sentiment  exquis  de  toutes 

«les  <;onvenances  sociales  ^  qualités  précieuses  qui  le 

firent  chérir  de  ses  amis,  aimer  de  ses  connaissance^*,  et 

fbénir  des  malheureux 'auxqueb  il  donnait  ses  soins. 

Sa  famille  verse  des  pleurs  sur  sa  tombe  ;  ses  jeunet 
collègue»  l'ont  coâvêrte*<i<)  fleùi-s. 
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-^"SIL  Chauffe  9  iÉiéckcia.<Fjaviée,  eXf^AArurp^n-i 

toajor,  rient  de<  pubUer  une  broehure  dans  laquelle  il 

pataît  aroir  eu  eoTue  de  £ûr^  connaître  la  maladie  qui 

M.  régné  épidémlquement  à  M^/enceteBnoveflftbre^ 

décembre  y  janvier  et  février 'dernier  :  maladie  qui, 

Comme  on  sait ,  a  fait  de  si  nombreuses  viedmes  ,  soît 

parmi  les  soldats  de  la  gamiso|i ,  soit  parmi  les  habitant 

de  la  ville.  Voici  comment  TAuteur  traite  les  deux 

f>oints  les  plus  im^rtans  d0  son  sujet  :  «  Doii^an  re* 

»  garder  cetie  j^i^re,  i.^  comme  ^idémique't  Oui  , 

»  puisque,  dans  un  ten^ps  donné ,  elle,  a  atteint  tua 

»  grand  noBi|^e  de  personxies ,  et  que  toutes  les  dispo* 

9  sitions  mabdives  ont  4té  plus  oq  moins  £ra{^ées  6m 

m  s<m  carajetère.  3.^  Comme  contagieuse  ?  Elle  n*a  paa 

^  été  e^jfentiellement  contagieuse ,  puisqu'il  est  prouvé^ 

3i  par  l0  résultat,  qu elle  n^  la  p<^  été  dans  les  maisons 

9  pr^ipres  et  aérées ,  ni  parmi  les  officiers  toujours  w 

.)»  communication  avec  les  soldaU  >  mais  seuleinent  dana 

»  les  asjrles  où  la  contagion  établit  son  séjour  en  tout 

Aè  temps.  Son  mode  contagieux,  différent  de  celui  des 

»  virus  qui  se  fait  par  contact  immédiat ,  (sst  aaveloppé 

M  de  mille  conjectures  :  le  corps  humain  en  àanlé 

)»  exhale  l'infection  par  la  respiration,  la  transpinn 

n  tioD ,  les  crachats ,  les  déjections  alvines  et  urinaires^ 

.j>  plus  sensibles  et  en  ewès  dans  Télat  de  maladia  • 

a  alors  les  effluves,  les  gaz,  les  émanations  volatiles, 

»  les  miasmes  humains^  peuvent  jouir  de  la  plus  grande 

»  activité  délétère  ;  en  ce  cas ,  il&ont  une  odeur  fad^ 

»  et  nauséabonde;  respires,  ils  affectent  prompte- 

»  ment  les  mobiles,  ds  k  vie ,;  ks  débilitent  et  lesi 

»  anéantissent.  » 

Plus  loin  ^  en  traitant  des  aïojens  propi^ketiques^ 
FAuteur  s'exprime  ainsi  :  «  Les  (moyens  > particulier» 
à  eoosistent  en.  ce  que  chaque  indjvvkalité  fusse  nsag^ 
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»  de  ce  qui  lui  convient  pour  préreoir  la  débilité  ^  soft 
m  au  physique ,  soit  ai|  moral;  qu'elle  soutienne  les  oiw- 
»  ganes  de  la  digestion  par  les  préparations  amères , 
n  toniques ,  alkooliqnes  ,  le  vin,  lé  kina;  qu  elle  se  livra 
i>  à  une  diététique  raisonnée ,  peu  sévère  ;  qu*eUe  évit^ 
s»  tout  excès  ;  qu'elle  reste  i  Tabri  des  vives  émotions  et 
m-  dans  un  état  calme ,  en  favorisant  la  transpiration  et  la 
-  »  circulation  par  l'opium  ;  qu'elle  maintienne  une  bono» 
»  proportion  dans  les  premières  voies ,  en  prenant  un 
»  vomitif  ou  un  lavement  s'il  est  nécessaire  ;  qu'elle 
1)  redoute  la  saignée  dont  la  pratique  est  délicate  en 
»  pareil  cas ,  comme  )e  le  prouverai  dans  un  autre  ou- 
»  vraçe. 

»  Heureux  ceux  qui  peuvent  couler  leurs  moment 
»  au  milieu  de  ces  moyens  !  •  •  •  » 

Quel  que  soit  le  jugement  des  lecteurs  sur  ces  pas- 
sagesy  extraits  de  la  notice  de  M.  Chouffe ,  nous  les 
prions  de  croire  que  nous  n'avons  nullement  modifié  lea 
expressions  de  l'Auteur. 

-— i  Liniment  de  Roncalli ,  contre  les  tumeurs  scr<H 

phuleuses,  (Extr.  du  Bull,  de  Pharm.)  L'on  prend  una 

vésicule  entière  de  bœuf;  on  ajoute  à  la  bile  qu'elle 

contient,  du  muriate  de  soude  en  poudre ,  trois  onces  ; 

de  l'huilé  de  noix ,  trois  cuillerées  ;  et  on  expose  cette 

l^icule,  après  avoir  ajouté  le  mélange  qu'elle  ren-- 

ferme  ,  à  une  douce  chaleur.  Pour  se  servir  du  remède, 

on  imbibe  dé  1^  charpie  ou  des  étoupes  ,de  ce  liniment| 

et  l'on  en  applique  deux  ou' trois  fois  par  jour  sur  les 

tumeurs  scpophuleuses.  Il  provoque  ou  la  résolution , 

ou  la  sujtpuration  de  ces  tumeurs ,  pourvu  qu'on  fasse 

aussi  usage  de  quelques  remèdes  internes.  Voici  ceux 

qu'on  a  coutume  d'employer  :  on  purge  d'abord  le  n)a^ 

lade  avec  du  jalap  et  de  la  crème  de  tartre ,  et  on  le 

met  à  l'usage  d'une  décoction  de  racine  de  bardane 
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et  de  polypode  ;  ensuite  on  doit  faire  usage  de  pâules 
•composées  avec  le  skvon  ^  la  gOQi|ne  ammoniaque  et  la 
«rliubarbe ,  parties  égales.  Les  boissons  etles  pilules  do^ 
-vent  être  continuées  pendant  quelques  semaines.  Si  les 
tumeurs  scrophuleuses  paraissent  trop  enflammées  et  se 
'couvrir  de  vésicnles,  il  faut  alors  suspendre  Femplor  da 
liniment,  et  appliquer  quelques  doux  topiques.  On  a 
guéri  en  Angleterre ,  plusieurs  scropfaules ,  par  ces 
imoyens. 

Lettre  écrite  par  M.  le  secrétaire  ^  général  de  la 
Société  Royale  de  Médeciae  de  Bordeaux ,  au 
Rédacteur  de  ce  Journalm 

MONSTEITH  ET  HONÔrÉCONFREAB, 

La  Société  Royale  vous  prie  de  vouloir  bien  insérer 
la  note  suivante  dan^  le  Journal  que  vous  rédigez. 

La  Société  Royale  de  Médecine  ayant  pris  connais- 
sance d'une  lettre  adressée  à  M.  P^.  B.,  qui  se  trouve 
insérée  dans  les  Annales  cliniques  de  Montpellier 
(n^ars  1804),  croît  devoir  observer  que  TAuteurde 
cette  lettre  a  omis  de  dire  qu'un  mémoire  (i)  envoyé 
sous  le  nom  de  M.  le  docteur  Baumes  Hls  y  obtint  le 
second  prix  dans  la  séance  publique  de  1 8 1  ?. 

La  3ociété  Royale  ignore  d'ailleurs  si  l'ouvrage  que 
M.  le  docteur  ffimohta  ùit  io^rimer,  est  conforibe 
au  mémoire  manuscrit  déposé  dans  nos  archives* 

J'ai  l'homieur  d^étre ,  etc. 

J.  M.  Caillait. 

■ 

(1  )  Eloge  ii  Ambroise  taré* 
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Par  M.  LEROUX ,  Doyen  de  la  Faculté  de  Médecine 

de  Paris. 


OpiiMimitm  cofluneDCfl  delel  diesy  nêtuxm  jadicU  confirmât^ 

CiC.  de  Hâté  D49U 
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TOME     XXX. 


A    PARIS, 

!  Madame  Veinw  MIGNERET  ,  bupiSawcff,  nu  A* 
Dnie8a,F.8.G.,N.«30î 
CROCHABD  ,  Ubrake  ,  me  ^  rScole  de  MëâadM,- 
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1814. 


,.  . .  I 


^  .<•   .    ^ 


• 


JOURNAL 

DE  MÉDECINE ,  CHIRDRGIE, 

PHARMACIE,  etc. 


JUIN    1814. 


O  B  S  E  R  VA  T I O  N 

•va  xnn  csphalaloie  ovéus  unTAimmboBT  pab  u 

xoxÀ  APPLiQTOSva  Lscain; 

Par  M.  BoDsov ,  D.-M.-P. 

U  N  domestique  polonais ,  était  souffrant 
d'une  affection  catarrhale  compliquée  d'ictère  ^ 
et  d'une  douleur  violente  à  la  partie  latérale 

Sauche  et  antérieure  de  la  téte«  Le  mal  de  têto 
evint  si  intense  ^  qu'il  fallut  biontôt  le  regar- 
der comme  la  maladie  principale.  On  avait 
déjà  émétisé  le  malade;  on  lui  avait  administré 
une  potion  calmante  et  tonique ,  et  des  tisanea^ 
diverses  y  lorsque  je  le  vis  pour  la  première  fois 
à  dix  heures  du  matin,  il  paraissait  souffrir 
cruellement  de  la  tête  f  se  plaignait  amère- 
ment ,  et  pouvait  à  peine  rester  quelques  ins- 
lans  dans  la  même  situation. 
Cethpmme  était  grand  ^  jeune  et  fort;  U 
9o.  8** 
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teinte  de  sa  peau,  d'un  jaiine  bruiii  dépendait 
de  l'ictère  dont  j*ai  parlé.  Il  expectorait  sou* 
vent  y  et  a^ec  facilité ,  dea  matières  catarrbales  ; 
l'œil  gauche  était  fermé  et  larmoyant.  En  sou- 
levant la  paupière  y  on  trouvait  la  papille  resy 
serrée  y  la  conjonctive  injectée.  Le  foyer  de  la 
douleur  était  en  partie  au  fond  de  Torbite  de 
ce  côté  y  et  vers  la  teiiipe  f  et  se  propageait  jus- 
qu'au sommet  de  la  tête.  Le  malade  éprouvait 
des  pulsations  très-douloureuses  dans  ces  ré- 
gions y  et  la  moindre  pression  y  était  iustippor«^ 
table.  Le  pouls' était  lent,  Tartère  pleine  et 
dure  ;ta  surface  dû  corps  généralement  refroi* 
die  y  et  particulièrement  les  mains  dont  les  on« 
gles  et  lés  doigts  aya&ent  alors  une  teinte 
Jivide. 

Je  n'àvâds  dans  lê  moment  personne  pour 
questionner  le  malade^;  t|tlii  ne  parlait  pas  iran- 
ijais*  Craignant  une  inflammation  dans  queU 
uues  parties  intérieures  ,^0'  la  tdte  y  et 
1  espoir  de  soulager  lé  malade^  je  luis  £s 
forte  saignée*  II  fut  poux  le  moment  un  peu 
calmé.  Je  prescrivis  pouf  Taprès-midi  Utie  pinte 
de  petît-Uît  stibié^;  qùî'procura  quelques  vo*' 
missemens  ^t  plusieurs  garde-robes.  [ 
'  Le  soir,  et  déjà  depuis. midî,  lâ  dbpleur s'é^ 
tait  appaisée  f  une  chaleur  géhét'ale 'et  douce 
Avait  succédé  au  refroidissémëht;  là  pçfau  étai^ 
moite  j  la  circulation  avaSt repris  de  ràctîvué , 
et  le  pouls  de  la  souplesse. 

Le  lendemain  matm,  les  mêmes  symptômes 
se  représentent;  et  depuis  six  heures  jusqu'à 
dix  et  onze  ^  le  mal  semblé  ^^exaspérer  de  plus 
en  plus.  Je  conçus  de  suite  qu'une  fièvre  inter- 
mittente larvée  pouvait  produire  ces  espèces 
de  crises;  cepenatat  je  voulue  encore  attendx:e 


dans 
une 
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au  lendemain  avant  d*agir  dans  cette  vue  y  et 
j'appliquai  un  large  vésicatoire  à  la  nuque,  el 
un  emplâtre  d'opium  brut  sur  la  tempe,  là  où 
siégeait  particulièrement  la  douleur,  qui  revint 
encore  comme  de  coutume,  mais  avec  moins 
d'intensité.  Enfin,  le  lendemain ,  et  aux  mêmes 
heures ,  nouvel  accès  aussi  violent  que  les  pre* 
xniertf.  Je  fis  alors  donner  le  vin  de  Seguin  au 
malade  ,  et  à  hautes  doses  ^  eh  suivant  les  régies, 
connues. 

Contre  mon  attente ,  il  no  produisit  aucun 
effet  salutaire;  )'en  continuai  l'usage  avec  des 
potions  anti-spasmodiques  ,  toniques  ^  opia- 
cées, sans  le  moindre  snccès.  Cependant  le 
malade  s'affaiblissait  de  plus  en  plus,  refusait 
presque'  toute  espèce  de  nourriture,  et  ne  re* 
couvrait  un  peu  de  force  que  dans  lés  accès 
de  sa  douleur,  qui  suivait  toujours  la  même^ 
marche,  mais  dont  l'intensité  était  devenue 
telle  »  qu'il  en  perdait  la  raison  ,  et  voulait  se 
précipiter  par  la  croisée  de  sa  chambre. 

Son  maître  était  prêt  de  partir  pour  la  Po« 
logfie^  et  regrettait  vivement  ce  dcmiesttque 
qu'il  croyait  voir  expirer  bientôt.  Je  pris  le 
parti  d'appliquer  un  moxa  dans  le  moment 
même  où  la  douleur  sévissait  avec  le  plus  d'în* 
tensîté^  ^t  sur  le  point  où  elle  se  faisait  sentir 
avec  le  plus  de  violence;  c'était  depuis  l'appli- 
cation de  Templftire  d'opium  à  la  tempe,  vefs> 
la  bosse  pariétale  droite. 

Dès  que  fçu  gagna  la  peau ,  qu'elle  fut  at- 
teinte et  attaquée ,  le  malatle  sentit  la  douleur 
interne  se  dissiper;  une  sueur  abondante  se  ré^ 
pandit  par-^tout  ;  le  malade  poussait  des  plain- 
tes j  mais  résistait  courageusement  ^  el  nous  di* 


s. 
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8ait  y  long-temps  ayant  qne  le  coton  fût  con- 
sumé 5  qu'il  n'éprouvait  pins  de  trace  de  la 
douleur  intérieure.  En  eftet^  cette  douleur  fut 
dissipée  entièrement  »  et  ne  reparut  plus.  Ce 
jeune  homme  avait  si  vivement  souffert ,  qu'il 
tremblait  encore  chaque  jour  dans  l'appréhen- 
sion du  retour  de  son  mal ,  et  ne  fut  complet 
tement  tranquillisé  qu'après  un  certain  temps 
de  calme.  ^ 

Des  fondans  et  des  amers  appropriés  débar- 
rassèrent le  foie  y  ramenèrent  l'appétit  et  les 
forcés.  La  partie  cautérisée  était  en  suppura- 
tion, et  l'individu  en  pleine  convalescence 
lorsqu'il  partit  pour  la  Pologne. 

En  réfléchissant  sur  la  cause  de  cette  cépha- 
lalgie ^  et  sur  l'heureux  succès  du  moxa,  je 
n'ai  pu  l'attribuer  qu'à  un  principe  rhumatis« 
mal  contracté  dans  les  bivouacs  pendant  les 
dernières  capipagnes. 


Cette  observation  y  d'un  grand  intérêt  pour 
les  praticiens  9  atteste  l'extrême  difficulté  que 
l'on  éprouve  dans  la  plupart  des  ca9  où  il  s*agit 
de  déterminer  la  nature  ou  la  cause  d'une 
douleur  profonde ,  sur-tout  lorsque  cette  dou- 
leur co-existe  avec  une  affection  dont  elle 
-peut  être  symptômatique.  Cette  observation 
prouve  aussi  que  l'application  du  feu  sur  le 
crâne  n'est  point  aussi  dangereuse  que  Dekaëit 
et  Fouteau  ,  praticiens  d'ailleurs  trés-recom* 
ihandables,  le  disent^ans  leurs  écrits^  et  que  l'on 
peut  recourir  utilement  à  ce  moyen  dans  cer* 
taines  affections  rebelles  du  cerveau  y  ainsi  que 
le  recommandent  deux  autres  praticiens  égale* 
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ment  célèbres ,  MM.  Ferc^/  (x)  et  Imbert  de 
Lonnes  (2), 

N.  D.  R. 


RECHERCHES 

sua    UL    population    ou    D^PAaTBSiBMT    BB   LA 

CBBUSB  ; 

Par  M«  le  docteur  JotjLLiETTON ,  conseiller  de  Préfec- 
ture, et  membre  du  Jury  médical  dudit  dépar- 
tement; médecia  des  épidémies  et  des  pnsons 
de  Guéret  ;  correspondant  de  la  Société  de  la  Fa- 
culté de  Médecine  de  Paris;  associé  de  celles  de 
TVIarseille  ^  Lyon  y  Niort  et  Tours ,  etc. 

LjBS  recherches  sur  la  popnlation  n'intéres* 
sent  pas  moins  le  médecin  que  l'administratear* 
Les  travaux  de  l'un  9  les  fonctions  de  l'autre  ont 
également  pour  objet  le  bien-être  de  la  société} 
leur  bi]t  est  d'être  utile  aux  hommes.  Or^  riea 
ne  prouve  mieux  que  les  hommes  sont  heureuj^ 
que  raccroissement  de  leur  nombre  et  WiMr 
tranquille  progression  vers  une  lente  vieillesse: 
Par-tout  oà  il  se  trouue  une  place  oà  deux 
personnes  peuuent  vivre  commodément ,  il  se 
fait  un  mariage ,  a  dit  rimmortel  auteur  de 
l'Esprit  des  Lois.  Si  la  nature  crée  cette  place 
en  offrant  aux  hommes  ua  sol  propre  à  la  cuW 
ture^  abondant  en  productions  naturelles ,  fa- 


(1)  Pyrotechnie  chirurgicale. 

(a)  CoDiidératÛHU  sur  le  cautère  actuek 
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yorable  à  la  santé  et  à  l'activité  d^s  facultés  îa- 
Tentives  y  l'administration  qui  préside  à  la  Juste 
distribution  de  ces  avantages  physiques ,  qui 
prépare  des  ressources ,  peut  compenser  ceux 
qui  manquent;  qui  fait  exécuter  des  lois  sages 
et  impartiales  y  et  qui  surveille  le  maintien  des 
bonnes  mœurs  ^  Tart  médical  p.  en  défendant 
les  corps  animés  contre  les  attaques  des  puis- 
sances nuisibles  qui  tendent  à  les  détruire^  en 
appliquant  les  procèdes  sanitaires  qui  déve- 
loppent y  conservent  et  prplongent  leur  vi- 
gueur^ ne  sont-ils  pas  les  véritables  auxHîairés 
de  la  nature  y  dont  ils  perfectionnent  y  éten- 
dent et  protègent  Taçtion  bienfaisante  f  Leur 
inuuence  sur  ta  population  elt  donc  incontes* 
table  ;  mais  cette  influence,  pour  être  conve- 
nablement dirigée  y  doit  s'appuyer  sur  des  faits  ; 
l'examen  des  laitB  est  le  vrai  foyer  de  la  lu- 
mière, tant  dans  les  sciences  morales  que  dans 
les  sciences  physiques.  Des  états  comparatifs 
.de  population ,  présentent  aux  yeux  de  tout 
Gouvernement  éclairé  et  bien  intentionné ,  des 
résultats  positifs  sur  lesquels  il  peut  fonder  sa 
sécurité  ou  sa  sollicitude ,  où  il  peut  poiseï*  des 
régies  de  prudence,  et  dont  il  peut  recevoir 
des.  avis  que  n'empoisonne  ni  Tadulaiion  ni 
rintérêt  personnel.  Ils  ne  sont  pas  moins  utiles 
au  ministre  de  la  santé ,  en  ce  qu'ils  portent 
son  attention  sur  des  causes  locales  et  particu- 
lières d'insalubrité ,   qui ,   sans   ce  secours  , 
pourraient  échapper  à  sa  pénétration ,  %n  ce 
qu'ils  étendent  la  sphère  de  ses  observations, 
en  ce  qu'ils  impriment  enfin  une  marche  plus 
sûre  à  sa  pratique.  .Ce-n'est  donc  pas  sans  rat- 
son  que  de  semblables  recherches  ont  été  re- 
commaiidées  ;  des  hommes  du  mérite  le  plus 
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distingné  n'ont  pas  dédaigné  d*en  faire  rob^et 
d'une  étude  sérieuse  ;  elles  oilrirent  toujours 
une  Véritable  satisfaction  à  Tesprit  deceux  qni 
s'y  livrèrent  avec  des  yues  de  bien  public,  ois 
par  de  simples  motifs  de  curiosité.  Toutes  ces 
considérations  m'engagent  à  publier  celles  que  ' 
j'ai  faites  sur  le  mouvement  de  la  population 
du  département  .de  la  Creuse*    . 

Mon  travail  embrasse  onze  années;  savoir^ 
les  années  lo.,  \x  ,  12.,  i3.,  1806,  1807,  1808, 
1809 ,  1810  ,  .1811  et  1812  ;  mais  la  différence 
de  la  distribution  du.  temps  >  entre  les  quatre 
premières  et  les  ^ept  dernières ,  ne  m*a  point 
'  permis  de  lès  lier  ensemble  pour  plusieurs  vues 
de  détail ,  dans  lesquelles  j'ai  été  obligé  de  les 
considérer  séparément.  Il  se  divise  naturelle^ 
ment  en  trois  parties,  naissances,  mariages  et 
décèsl 

5.  !.«'  Naissances. 

Il  est  né  dans  le  département  dé  la  Creuse  , 
depuis  1806  jusqu'à  i8i2inclusivement,  53,4^2 
individus  ,  dont  27,943  mâles  et  25,539  fe- 
melles. Le  nombre  des  garçons  a  excédé  celui 
des  filles,  de  2,4o4*  Le  terme  moyen^ annuel 
des  naissances  ,  en  général,  de  7,640 f;  le 
terme  moyen  annuel  de3  naissances  des  gar- 
çons, a  été  de  3,992,  et  celui  des  filles  de 
3,649-  Il  est  né  par  an ,  343  garçdns  de  plus 
que  de  filles.  li  est  né  à  peu-près  21  individus 
par  jour.  i 

En  multipliant,  comme  a  fait  Necker,  le 
nombre  moyen  annuel  des  naissances ,  c^est-à- 
dire  ,  7,640  par  ^b^jby  on  trouve  que.  la  popu- 
lation du  département  serait  de  196,730  indi- 
vidus; résultat  qui  ne  s'accorde  point  avec  di- 
yfits  recensemens^  dont  l'un  fait  en  2-790,  por-^ 
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Cait  cette  population  à  23,8oo  ;  dont  nn  second 
&it  quelques  années  après ,  ne  la  portait  qa*à 
917^000;  dont  un  troisième  la  portait  à  229^200  f 
et  dont  le  dernier  Ta  fait  de  22692^24* 

Voici  la  série  des  années  j  d*après  l'ordre  de 
nom  bre  des  naissances 
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ittio. 

1812. 

1807. 

1806/ 

1808. 


Total 


8,089 
8,011 
7,618 
7,686 

7,4<Sa 


6^,482 


J'ai  été  curieux  de  connaître  les  mois  dans 
lesquels  il  y  a  eu  le  plus  de  naissances ,  tant  en 

Général  que  de  mâles  et  de  femelles  ,  ce  qui  a 
onné  lieu  aux  trois  tableaux  ci*après  : 

I.  Série  des  mois  des  sept  années ,  diaprés 
Pordre  de  nombre  des  naissances  en  général. 

Mois*  Naissances  pendant        Tenue  moyes 

lep  sept  ans*  des  naissance» 

par  mois* 

Septembre 5,8otf.    •  •  •  .     842. 

I^ovembre.   •  •    •    •     5,8o3.    •  •  *   •     849 
Octobre.   •   •    •   •    •     5,738«    •  •  •   .     819 


Décembre '  ^>^99< 

Mars.    .   , 4^44^' 

Janvier 4i^7^< 

Avril •  49'^^' 

Août. 49041- 

Février. 3,763. 

Maî.^ 3,711. 

Juillet 3,224- 

Juin.   •    ••••••  3,127. 


743 

637 
610 
598 
577 
687 
53o 
460 
440 


Total.  .  .  53,483* 
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Left  mois  dans  lesquels  il  naît  le  plus  d*en- 
fans  à  Paris  9  A' euprès  Buffon ,  sont  ceux  de 
mars  ^  janvier  et  février.  Ceux  pendant  les- 
quels il  en  naît  le  moins  ^  sont  juin  ^  décembre 
et  novembre. 

II.  Série  des  mois  d^apvès  Pordre  du  nombre 

des  naissances  mAles. 

Mois.  Naissances  pendant        Terme  moyen 

les  sept  ans.  des  naissances 

par  mois. 


.Septembre.  .  .  «  •  3|io6 
Octobre.  •  .  •  •  •  3)o36. 
Novembre.  .  •  •  •  3^o3o 
Décembre.   •  .  •  •    My^'6\. 

Mars 2|3i2 

Janvier ^^249 

AvriL  .•••••.     2^120 

Août.  . 

Février. 

Mai.    . 

Juillet. 

Juin.    • 


.      r     •      •      •      • 


.     «      •      .      . 


444 

434 
433 

6qo 
33a 

321 

3o4 

2,117 307 

285 
276 

241 
233 


i,o3i 


8. 

,9^5, 

i,6qo, 

if63i. 


Tôt  AL.  .  .  27,943.  \ 

m.  Série  des  mois  dans  V ordre  de  nombre 

des  naissances  femelles. 

Mois.  Naissances  pendant 

les  sept  ans. 

par  mois. 

Novembre 2,853 407 

Septembre.  ....     2,790 398 

Octobre.   .....    2,702 386 

Décembre.  -  •  •  •  .    2,468 363 


Termfmpjen 
des  naissance* 


XOj8l3» 


7"^ 
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Bfoia.  Naissances  pendant        Terme  moyen 

lesseptans*  des  naissance» 

par  mois* 

D'autre  part.    .  io^8i3. 
Mars.  •  •  •  •  •  ^  •     2,i33.  .  •  •  •  .    3o^ 

Avril 2^067 294 

Janvier.    #   •  •  •  .     2|02i* 289 

Août.  ..••...     &i924.  •  *  •  •  •    27a 
Février.   .....     1,785.  .....     255 

Mai Xyjj6*  ^  •  .  •  •    253 

'  Juillet.   ..•*••     i,534«  .  .  .  •  •    218 
Juin.  .'•...  .  .     i»49^'  ,".****     ^'4 
•  Total,  é  •  .     2Ô5539. 
Il  résulte  de  ces  tables ,  que  les  mois  diaprés 
leur  influence,  1.^  sur  la  reproduction  en  gé«> 
néral ,  doivent  être  rangés  dans  cet.  ordre  : 
janvier ,  m^rs  ,   février ,  avril ,  juillet ,.  mai  , 
août,  décembre,  juin,  septembre,  novembre 
et  octobre  ;  2.0  sur  la  conception  des  garçons 
dans  Tordre  suivant  :  janvier  ,  février  ,  mars  , 
et  les  autres  comme  dans  l'ordre  précédent  ; 
3.0  sur  1^  conception  des  filles  dans  celui-ci  : 
mars,  janvier.»  févrie»,  avril,   juillet,   mai, 
août ,  «décembre  ,  juin  ,,  septembre ,  novembre 
et  octobre.  * 

D'après  Buffon^  les  mois  les  plus  heureux 
pour  fa  fécondation  des  femmes,  sont  juin  , 
août  et  juillet;  et  les  moins  favorables,  sont 
septembre ,  mars  et  février. 

Les  naissances  qui  avaient  eu  lieu  pendant 
les  années  10,  11  ,,12  et  l3,  s'étaient  élevéçs 
à  29,201 ,  dans  Tordre  suivant  r 

An  11.     •     •     •     •     .     .     •     8,363 

An  10.     . 7,^5o 

An  i3«     .    •    «     t     •     •     •     6,610 
An  12 .     6,578 

Tôt  AT.     .     .     .    .29,201 
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Le  nombre  moyen  annuel  des  naissances 
pendant  ces  quc^tre  ans  ,  a  été  de  79300. 

Il  est  né  16,274  tnâles  et  13,927  fecnelles.  Il 
est  né  1,247  garçons  de  plus  que  de  filles. 

Le  nombre  moyen  annuel  des  naissances 
mâles  y  a  été  de  38,i8  7;  le  nombre  moyen  an-^ 
nuel  des  naissances  femelles ,  a  été  de  3,481  i  > 
différence  en  faveur  des  mâles ,  336  |.  Il  est 
né  environ  vingt  individus  par  joiir. 

En  multipliant  le  nombre  moyen  des  nais-^ 
aances  ,  c'est-à-dire,  7,3oo  par  26,75,  on  aurait 
pour  la  popnlationdu  département^  187,965.' 

Pour  avoir  un  terme  de  comparaison  plus* 
e:sact  entre  ce  période  et  celui  de  1806  à  1012  ^ 
je  prends  sur  ce  dernier  les  quatre  années  où' 
il  y  a  eu  le  moins  de  naissances,  c'est-à-dire  , 
1808,  1806, 1807  et  1812,  qui  donnent  29,764 
naissances,  dont  le  termemoyen  annuel  est7,44i  •' 
En  multipliant  ce  dernier  nombre  par  25,75 1. 
[e  trouve  que  la  population  de  ce  département 
ferait  les  191,605  }. 

$.  il:  Mariages^ 

Il  s'est  fait  depuis  1806  jusqu'à  iSioinclusi-î 
yewent,  i4>324  mariages  ;  savoir  ^  en 

1809*     *     *     *     *     *     *     •     •.  2,443 

1812 •  .  »     • .  2y4iS 

xSio.     .     .     .     •     .     •     ...     2,399. 
i8p8.     •     ...     •     ,     ...     i»946 

x8ii. i,8o5 

1807.     ,     • 1^672 

x8o6 iy64i 

Total i4,3a4 

^  Le  terme  moyen  annuel  a  été  de  2^046  en- 
'Vtran. 
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D*après  Buffon  ,  dix  mariages  donnent  qua- 
rante enfanSy  ou  un  mariage  quatre  enfans. 
D'aprjàs  Paucton  ,  dans  sa  Métrologie  y  un  ma- 
riage donne  3^5o  ou  3  j  enfans» 

2^046  en  ont  donné  dans  le  département  de 
la  Creuse  y  71640;  ce  qui  fait  3^73  naissances 
pour  un  mariage  ;  résultat  moyen  entre  ceux 
de  Biiffon  et  de  Paucton* 

A  Strasbourg,  d'après  un  mémoire  de 
M.  Coze,  professeur  de  médecine ,  publié  en 
Tan  11 9  sur  dix  mariages  il  naît  39^4^  enfans  ; 
ce  qui  fait  qu'il  y  a  3^94  naissances  pour  un 
mariage. 

Si  on  multiplie  le  nombre  moyen  annuel 
des  mariages,  par  113,50  ou  iiSf,  on  aura 
pour  la  population  du  département ,  23a,ajii , 
nombre  qui  s'éloigne  du  véritable^  d'après  le 
dernier  recensement ,  de  5,997. 

Série  des  mois  d'après  i^ ordre  de  nombre  des 

•    mariages» 

Noms  Total  des  mariages  Terme  moyea 

desmçis*  pendant  les  7  ans.  des  mariages 

par  mois. 

Février. 5,888 841 

Janvier.  < 1,900 272 

Mars.    •    ..••••     I1I77 >^8 

Avril «        049 i36 

Mai 07a 12& 

Juin.    •   .    .....  8o3.'  ....  ii5 

Septembre •  640.  ....  92 

Octobre.    •   •    •  •  .         532 76 

Novembre 4^0 68 

Juillet 458 65 

Décembre.    .    ...        32o 4^ 

Août.   .......  3o4.  .  .  .,  .  43 


Total.  .  .    x4;324« 


•*«i«f*^B^i"^W«i"^^IF»^^^^ 
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Le  nombre  des  mariages  qui  ont  été  fSeuts  d% 
l'an  10  à  Tan  i3 ,  est  de  6^672  ;  savoir ,  eiv 

L'an  i3 1,892 

L'an  11 1,6^5 

L'an  12 •     •     •     x,&q6 

L'an  10*     ••••«••     ^>479 

*ToTJLh.    ....      ^,5/2 

Le  terme  moyextannnel  a  été  de  1964s*  Le 
terme  moyen  annuel  des  naissances  ayant  été 
de  7,3ooy.il  y  a.ea^f  naissances  pour  un  ma-» 
riage.  .     . 

1,64^9  terme-  moyen  annuel  des  mariages 
multipliés  par  iiS,  5o  donnent  pour  la  popu* 
lation  du  département ,  186,4^0. 

Pour  avou:  un  terme  de  comparaison  plus 
exact  avec  les  années  du  pér]pae  de  1806  à 
1812  j  je  prends  sur  ces  sept  années  les  quatre 

3ui  ont  zonrni  le  moins  de  mariages  y  c'est-à« 
ire  y  180(9  1807,  1811  et  1808,  lesquelles 
donnent  7^064  marii^es  p  dont  le  terme  moyen 
pour  chaque  année^  est  19766.  En  multipliant 
ce  nombre  par  quatre  9  d'après  Buffon  ,  on  au- 
rait pour  le  nombre  des  nidssances  pendant  ces 
quatre  ans 9  289266;  si  on  ne  le  multiplie  que 
par  3^9  d'après  Paucton  ,  on  aurait  pour  rér 
iultat  le  nombre  249276.  Or9  le  nombre  des 
naissances  de  ces  quatre  années  9  est  30,190.  - 
.  D'un  ature  côté  9  le  terme  moyen  annuel  des. 
naissances  de  ces  quatre  années  9  ayant  été  de 
7iâ4f  >  11  s'ensuit  qu'il  y  a  eu  environ  4>2i  nd\:^ 
sauces  pour  un  mariage. 

En  multipliant  le  nombre  moyen  annuel  des 
mariages  des  quatre  années  en  question  9  par 
ii3,5o  9  on  a  pour  la  population  de  ce  dépaj:- 
feement  9  200,44^* 
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S- ni.  Décès. 


*  •       • 


« 

Il  est  mortf  dahs  te  département  de  la  Creuse^ 
depuis  i8o5  fusc^u'àf  1812  iaclusiyemeot  1 
38^545  indiyitlu^  ;  savoir  ^  en' 

1807.     •     .     .     .     •     .  .•  .-  7|0ii 

i8o8.     •'    ;    •'    •     •    •  •  •    6,35o 

'    i8o6.    ••'....  i[  ♦     ^>84o, 

i8ia«    •     •     •     •    é    V  «^  •     5^041 

1809.     •     •     ;     •     i     •'  •  •  '  4f9^^ 

1810 4)730 

1811 *  •    iy6aa^ 

Total,     •     .     •     .   ^8^545 

'  Le  nombre  total  des  naislsanices  pendant  le 
même  temps  ayant  été  de  53^84^^  il  a  anr*' 
pa^oé'celoi  des  décès  de  i^fiij. 

Le  nombi^  moyen  annnel  dea  décès  a  été 
de  5ybo6  |»  Le  nombre  moyeii  annuel  des 
naissancea  ayant  été  de  "jyC^o ,  les  naissances 
én\  sqrpassé'atinuéUement  Jes  détèi  de  a^i34f 
c'^st^'-dire^deplcs  d'un  quatt*  '  ' 

•   Il  est  mort^r  j&ar  i5  ^  individus;  il  en  est 

né  2t }  différence  en  faveur  des^  naissances  , 

««  «   ■  •  t  •  t   f 

& 

<  En  8iif)posant  qtte  dans  un^  conVréé  il  meurt 
annuelleHientuh' individu  sur  3tf  ;*la  multipli- 
cation de  5,606  f  par8(S  «  donnerait  un  produit 
qui  ne  porterait  la  populatidn  de  ce  départe- 
ment qu'à  198^215;  mars  comme  le  départe- 
ment de  la  Creuse  n*a  point  de  Villes  grandes 
ou  moyennes^; on  p6Ût  Tassimiler  aux  campa- 
gnes. Or ,  on  a  trouvé  qu'il  kneùrt  un  individu 
sur  quarante  dans  les  campagnes.  Multiplions 
donc  nets  5^5o6  décès  par  4^  p  et  la  populatioa 


/ 


1 

I 
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de  ce  département  sera  exprimée  par  le  nombre 
220,240^^^^^$^  encore^lojgaé  de  celui  fourni 
par  Je  recensement.^ 

'  r.  Tjécès  distribués  par  mois.  , 

Mois.  Décès  pendant  Tenaç  moyen 

les  sept^ans,  des  décès  par 

-  mois. 

Avril.    ..;,...  494^o«  •  •  •  •  ^3i 

IVlard*    •    ......  49^59-  •  •  •  •  623 

Janvier.  .  l  .  .  .  .  3,885:  ;  ...  555 

Mai.^.  .,:•...  3,65i.  ....  5^3 

Février.    ......  3^525.  *.  .  .  .  5o4 

Décembre.  ;  .  .  •  •  3,062;  •  .  ;  .  46? 

Novembre.*  ....  2,901.  .  ;  ;  .  414 

Septembre.'.    •  •  .  2^804*  ;  •  •  •  4oi 

Octobre.  .'!•...  2,799 4o<> 

Jttin.    ..;•.••  2,539.  '.  «  .  .  36*3 

Août;  •   ......  2;342.  ....  335 

Juillet.     •     .     •    .    «N  .       2,2D6 322 

f 

Total.  .  .  38,545.  •   • 

*  •      •      • 

A  Paris  ,.d'après  Buffait ,  les  mois  dans  les- 
quels il  meurt  te  plus  de. monde,  sont  mars  , 
avril  et  mai^  Ceux  pendant  lesquels  il  en  meurt 
le  moins  ^  so^t  août  ^  juillet  et  septembre. 


3o. 
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m  Décès  distribués  diaprés  les  âges. 


Il  est  mort  ^  savoir  : 

Dans  la  \J^  année, . .  • .  ^fi'J^  ou 

Dans  la  2.**  année.  .  .  1,664 

Dans  la  3.®  .....  •  1,286 

pe  3  à  6  ans.  .....  2;3o8 

De  6  à  8  ans 945 

De  8  à  10. 660 

De  19  à  lâ.  1  •  •  •  .  .        992. 

De  liî  à20.  .  .  .  .  •  .  i,x83 

De  20  à  25 i>887 

De  25  à  3o.  •..,..  1^529 

De3oà35.  ......  i,6o5 


2,073 
1,657 
1*679 
i,i3o 
622 


De  35  à4o.  .  ;  1  .  ^  .     1,74^ 

De4Q  à 45 ,.  .     1,647 

De  45  à  60 1,709 

De  5p  à  55.  ......     2,o34 

De  55  à  60.  .  .  .  .  .  .     2,00'i 

De  60  à  (^S 

De  65  à  70.  ......  . 

De  70  à  75 

De  75  à  80 • 

De 80  à«5 

De  85  à  90 198 

De  90  à  loo.  .  .  •  •  •        &08 
Pe  100  et  au-^dessus.  «  •  4 

Sur  les  38,545  décjès  des  sept  années  dont  il 
•'agit,  il  y  en  a  eu  i4>f79>  c'est-à-dire,  plus 
(lu  tiers  ou  environ  les  365  millièmes  ,  et  plus 
exactement  1  sur  2,74  avant  Tâge  de  8  ans. 

18,701 ,  c'est-à-dire ,  près  de  la  moitié  ou  en- 
viron, 485  millièmes^,  et  plus  exactement  1 
sur  2,06  avant  l'âge  de  25  ans. 

27,037 ,  c'est-à-dire ,  plus  des  deux  tiers,  et 


spr  4,  90 
sûr  23,  18 
sur  3o,  00 
sur  16,  8a 
sur4i,  00 
sur  58,  4<> 
sur  39,  00 
surS2,  58 
sur  20,  70 
sur^ôy  5o 
sur  24,  00 
sur  22,  20 
sqx  23,  4^ 
sur  22,  3o 
sur  18,  95 
sur  19,  00 
sur  18.  00 
sur  23^  00 
âur22,  00 
sur  34,  00 
sur  62,  00 
sûr  195,  ^o 
sur 357,  oo 
8ur9,636,  2a 
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plus  exactement  i^oo  sur  1,4^  avant  l'âge  de 
So  ans, 

369482 /c'est-à-dire,  plus  des  9  dixièmes ,  et 
plus  exacteoient  i^oo  sur  i,op  ayant  l'âge  de 
^5  ans. 

Le  ternie  moyen  annuel  des  individus  morts 
liyant  l'âge  de  8  ans ,  est  de  2,01 1  ^. 

Celui  des  individus  morts  avant  l'âge  de 
^5  ans  y  est  de  2^685, 

Celui  des  individus  morts  avant  l'âge  de 
5o  ans ,  est  de  3,862  y« 

Enfin,  celui  des  individus  mofts  avant  l^âge 
de  75  ans ,  est  de  6,212  f. 

De  7,640  individus  nés  dans  le  même  temps , 
,i\  n'en  existera  pas  au  bout   de    huit   ans, 
5,094. 

Au  bout  de  25  ans ,  3,900. 

Au  bout  de  5o  ans ,  a,546- 

Au  boat  de  76  ans ,      760, 

Je  n'ai  point  encore  pu  m'occuper  de  la  dis* 
tribu tion  des  décès  entre  les  deux  sexes.  J'i- 

Enore  si  mes  occupations  pourront  m'en  laisser 
i  loisir* 

Il  est  mort  depuis  l'an  10  jusqu'à  Tan  i3  in* 
clusivement,  32,428  individus;  savoir ^  ea 
L'an  12.  «     9,733* 
L'an  ii«  •     0,365* 
L'an  i3.  •    8,253. 
L'an  10.  *     5,07»-- 

Total*  32,428. 

Le  nombre  total  des  naissances  pendant  le 
même  temps,  n'ayant  été  que  de  29,201 , celui 
des  décès  1  a  donc  surpassé  de  3,227. 

Le  nombre  moyen  annuel  des  décès  a  été 
de  8^107^  et  celui  des  naissances  de  7,3oo. 


>.« 


/ 


1 

■ 
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Donc  le  nombre  annuel  des  décès  a  été  snpé* 
rieur  à  celui  des  naissances ,  de  807. 

Il  est   mort  par  jour  22^16  individus;  il  est 
né  par  jour ,  19,90  individus.  DifFérence  au  dé- 
^  triment  de  la  population  ,  2,25. 

En  multipliant  8,107  par  36,  on  aurait  pour 
la  population  du  département,  291,852;  si  on 
multiplie  par  4o ,  on  aura  3242280. 

En  comparant  le  nombre  total  des  décès  de 
ces  quatre  années,  avec  le  nombre  total  de 
!  ceux  qui  ont  eu  lieu  de  1806  à  1812,  on  voit 

tine  différence  considérable  dans  la  mortalité 
de  ces  deux  périodes  ;  diflérence  qui  est  tout  k 
Tavantage  du  deuxième  période ,  d'une  ma- 
nière étonnante.  Pour  que  la  comparaison  sô't 
plus  juste ,  le  période  de  l'an    10  à  l'an  i3 
n'étant  que  de  quatre  ans,  j'ai  pris  dans  le  se- 
cond les  quatre  années  qui  ont  fourni  le  plus 
grand  nombre  de  décès ,   c'est-à-dîre ,    1807  , 
1808,  1806  et  1812.  Le  total  des  décès  de  ces 
^quatre   années  est   de    24»242 ,    et    le   terme 
annuel  de  6,060  ^  ;  le  total  des  décès  du  pre- 
mier période,  étant  de  32,428^  et  le  nombre 
moyen  annuel,  8,107.,  la  différence  en  faveur 
du  second  période,   i.^  sur  la   totalité,  est 
^^186,  et  sur  le  nombre  annuel  ,2,046  | ,  une 
diflérence    aussi   considérable    que    celle  -  là 
f^st  de  nature  à  fixer  l'attention  de  Tobserva- 
teur.  On  ne  peut  en  attribuer  la  cause  qu'à  des 
maladies  épidémiques   qui  auront   frappé    le 
premier  période ,  et  à  la  vaccine  dont  Tbeu- 
reuse  influence  aura  pris  de  l'accroissement 
pendant  le  second.  En  effet ,  pendant  les  années 
11,   12  et  i3,  plusieurs  parties  du  départe- 
ment ont  été  ravagées  par  la  dyssenterîe  et  par 
la  petite-vérole  ,  q^ui  ont  moissonné  un  très-i* 
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grand  nombre  d'individus  ;  et ,  d'un  autrô 
côté ,  il  n'a  été  pratiqué  pendant  ces  trois  an- 
nées ,  et  pendant  Tan  lo  ,  que  3,25o  vaccina- 
tions; tandis  qu'il  en  a  été  pratiqué  pendant 
les  loo  jours  de  l'an  i4  9  et  les  sept  années  sui- 
yantes ,  32,564* 

Si  nous  évaluons  la  population  d'après  lé 
terme  moyen  annuel  des  décès  de  1807 ,  1808  ^ 
1806  et  1812  y  nous  aurons ,  en  muhipliant  ce 
terme  moyen  qui  est  de  6,060  -f-  par  36, 217,278; 
si  nous  le  multiplions  par  4o>uous  aurons 
242^600  •  ' 

Décès  de  Pan  10  as  Pan  i3,  distribués  selon 

les  âges. 

II  est  mort ,  sayoir  : 

Dans  la  iJ^  année.  •  .  J^yliiS  ou  1  sur    6 

Dans  la  2.«  année.  .  .  1,707       1  sur  19 

D:ins  la  3.^  ......  i,336       1  sur  24 

i)e3à6ans.  •  •  •  .  •  2,691        1  sur  12 

De  6  à8.  • 1,016 

De  8  à  lo.  •  .  .  .  •  .       y 23 

DeioàiS 1,082 

Dei5à2o •  i,i33 

De2oà25 i,o58 

De25à3o.  •.•••.  1,121 

De3oà35.  .  .  .  .  .  .  1,293 

De  35  à  40 i,3i5 

De  40  à  45.  .  .  .  ^  •  .  1,528 

Dc4âà5o ïj537 

De6oà55 1,814 

De56à6o i,463 

De  60  à  65.  ......  1,901 

De  65  à  70 1,282  . 

De  70  à  75 .  \y6b% 

PejS  à8o« 922 


1  sur  3i 
1  sur  44 
1  sur  3o 
1  sur  28 
1  sur  29 
1  sur  28 
1  sur  25 
1  sur  24 
1  sur  21 
1  sur  21 
1  sur  17 
1  stir  22 
1  sur  17 
1  sur  26 
1  sur  19 


73 
00 

90 
8S 

00 

62 

68 

90 

? 

II 

00 
82 
12 
08 

oa 
70 


1  sur  35^  00 
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De  8a  à  85 668  i  sur  49,  aS? 

Dp  85  à  90 216  isuri5o^  10 

De  90  à  100 162  isur2oo,  10 

Au-dessus  de  loo.  •  •  4  1  sur  8,107 

Les  tables  de  distribution  des  décès  y  selon 
rage  ,  donnent  pour  la  première  ar)iiée  ,  dans 
les  deux  périodes  qu'embrasse  notre  travail, 
une  différence  irappante»  Le  nombre  moyeu 
des  décès  de  cet  âge  y  dans  le  période  de  Tan  lo 
à  l'an  l'if  est  d'un  sur  6^78  ;  tandis  que  dans  le 
période  de  1806  à  1812,  il  est  de  1  sur  4.89. 
Je  ne  sais  à  quoi  attribuer  une  disproportion 
aussi  considérable.  Au  surplus ,  le  résultat  des 
deux  périodes  est  très -a  van  tageux^  comparati- 
vement aux  résultats  obtenus  dans  d  autres 
pays ,  puisque  le  nombre  des  décès  qui  ont  liea 
dans  la  première  année ,  est  d^un  sur  3^71  p 
d'après  Buffon;  1  sur  3^84  d'après  Pauctong 
et  1  sur  2,yô\  à  Strasbourg  y  d'après  M.  Coze. 

Après  la  première  année  ^  la  mortalité  dimi- 
nue dans  le  période  de  1806  à  1812  ^  compara- 
tivement au  période  de  l'an  10  à  l'an  13,  jus- 
qu'à Kâge  de  vingt  ans  ;  ce  qu'il  faut  attribuer  y 
je  pense  ,  à  l'influence  de  la  vaccine  y  qu'on 
pratique  rarement  dans  ce  pays  y  sur  des  sujets 
au-dessous  d'un  an.  Le  contraire  a  lieu  depuis 
20  jusqu'à  4^  ans.  Les  deux  périodes  s'accor- 
dent à  donner  les  plus  faibles  degrés  de  mor- 
talité jusqu'à  75  ans  y  dans  les  âe^s  de  10  à  i5  , 
de  8  à  lo  y  de  3.à  6 1  et  de  6  à  8.  &est  donc  dans 
l'âge  de  3  à  i5  ans  y  que  nous  récupérons  les 
pertes  de  la  première  année  de  la  vie  ^  que 
Buffbn  appelle  Tannée  fatale.  De  i5  à  20  ^  les 
décès  augmentent  ;  c'est  alors  que  se  manifes- 
tent les  orages  de  la  puberté  y  qui  sont  toujours 


f anestes  principalement  anx  personnes  du  sexe 
ch^z  lesquelles  en  général  une  nourj^iture  peu 
saine  9  des  travaux  précoces  et.  excessifs ,  le 
défaut  de  précautions  à  une  époque  qui  en 
exige  beaucoup^  rendent  la  menstruation  dif- 
ficile I  irréguliere  et  dangereuse.  De  20  à  bm  ans 
]eur  nombre  reste  à*peu«près  dans  un  état  sta- 
tionnaire.  A  5o  ans^  ils  augmentent^  et  leur 
nombre  est  à  peu -près  le  même  jusqu'à  T^^ge 
de  ^S  ans.  Une  des  causes  de  l'augmentation 
des  décès  vers  l'âge  de  5o  ans ,  est  Ja  cessation 
du  flux  menstruel  chez  les  femmes;  révolution 
qui  en  fait  périr  un  grand  nombre  ,  et  qui  ne 
se  manifeste  guère  avant  cet  âge. 

Des  32^^20  individus  morts  de  l'an  10  à 
Tan  13^  11,559^  c'est-à-dire  »  plus  du  tiers  en-* 
viron  y  les 356  millièmes,  et  plus  exactement  i 
sur  2^84 1  sont  morts  avant  Tâge  de  8  ans. 

i5,555y  c'est-à-dire^  près  de  la  moifté,  on 
les  479  millièmes^  et  plus  exactement  x  sur 
3|09  ,  sont  morts  avant  l'âge  de  oi^  ans. 

22,349  )  c'est-à-dire  ,  plus  des  deux  tiers ,  et. 

{)ln8  exactement  1  sur  \^6i^y  sont  morts  avant 
^âge  de  5o  ans. 

6o^i^6x ,  c'est-à-dire  y  près  des  nenf-dîxîèmes  j. 
et  plus  exactement  i|Oa  y  spr  Vy^y  sont  morts , 
avant  Fâge  de  76  ans. 

Le  terme  moyen  annuel  des  individus  morts  ^ 
i.<^  dans  la  première  année ^  a  été  de  1^204  } 
:k.o  dans  la  deui(ième  année^  429  \  3*^  dans  la 
troisième^  332  7;  4-*  avant  8  ans,  2,889 |j 
b,^  avant  26  ans,  3,888  |  ;  6.^  avant  5o  ans  y 
5,587  ij  ^^^  avant  l'âge  de  75  ans,  7^616^. 


1^8  MiBBCiirs; 

Evaluation  de  la  population  du  département 
de  la  Creuse  ,  diaprés  les  naissances ,  les 
mariages  et  les  décès  qui  ont  eu  lieu  pen^^ 
dant  Les  années  lo,  ii,  la^  i3^  1806 ^  1807, 
18089  iSopy  181O9 1811  et  i8i2. 

1.0  D^apr^s  les  naissances  ^ 

Le  nombre  des  naissances  qui  ont  ea  liea 
pentiant  ces  onze  années,  est  cle*^2^683.  Le 
nombre  moyen  annuel  des  naissances  a  été  de 
7,5i6  ,---.  Ce  nombre  multiplié  par  a5,75, 
donne  109,879. 

2^.0  D'âpres  les  mariages. 

L^  nombre  des  mariages  a  été  de  20,896.  Le 
pombre  moyen  annuel  des  mariages  a  été  de 
1,899,  ce  qui  fait  3, 9  naissances  pour  un  ma* 
r'iage.  En  multipliant  le  nombre  moyen  annuel 
des  raavages  par  ii3^6o,  on  a  pour  la  popula* 
tion  du  département,  2i5,53i. 

3.®  D'après  les  décès. 

Le  nombre  total  des  déc^s  a  été  de  jOy^p. 
Le  nombre  moyen  annuel  est  de  6,452  7,.  En 
multipliant  ce  nombre  moyen  par  40 ,  nous 
aurons  258,o8o. 

Prenant  le  terme  moyen  de  ces  trois  nom- 
bres j  nous  aurons  la  population  du  départe- 
ment exprimée  par  22 1  ^1 66. 
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OBSERVATIONS 

80a  LES  BONS   BFFBTS  DU  SIBOP   DE  CuiSINIER  > 

daks  quelques  cas  d*affbction  stfhilx- 
tiqub  y  avec  des  considerations  generales 
Sur  ce  sujet  ,  et  sur  l'identité  du  virus  db 

LA  GONORRHÉi   AVEC  LE  VlB-USSTPJULITiqUE  j 

Par  J.  P.  Txrb:a8  ^  chirurgien  à  Genève,  etc.,  etc.  (i) 


Considérations  sur  l'identité  du  viriis  de  la 
gonorrhée  avec  le  virus  syphilitique. 

Quoiqub  nos  observations  sur  les  bons  effets 
du  sirop  de  Cuisinier,  n'aient  pas  un  rapport 
direct  avec  l'identité  du  yiriis  de  la  gonorrhée 
et  celui  de  la  syphilis,  cependant  elles  ne  seront 
pas  déplacées  ;  c'est  toujours  du  domaine  de 
cette  maladie. 

J'ose  me  flatter  d'avoir  traité  plus  degonpr- 
rhées  qu'aucun  des  partisans  dé  la  non-iden- 
tité. Cependant  je  n  ai  jamais  reconnu  l'exis- 
tence d'ua  virus  particulier  produisant  spéci- 
fiquement la  gonorrhée,  et  différant  de  celui 
qui  cause  la  syphilis ,  excepté  dans  quelques 
cas  d'écoulement  par  des  âcretés  particulières  ^ 
comme  dans  la  leucorrhée,  ou  pertes  blanches 

— —  II.  I  I       ■       Il     II    II  I  .1  .  ■— »— M^—IM^ii^^ 

(i)  Voyez  pa^e  9  du  dernier  Numérow 
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des  femmes.  En  effet  ^  comment  contracte-t-on 
la  gonorrhée  et  la  syphilis ,  sinon  en  fréquen- 
tant des  femmes  afEéctées  d'ulcères  aux  parties 
naturelles  ^  ou  d'une  gonorrhée ,  et  l'on  sait 
qu'avec  la  même  femme  un  individu  peut  con* 
tracter  des  ulcères  sur  le  gland  et  le  prépuce  y 
et  un  autre  la  gonorrhée.  Or,  dans  le  vagin 
d'une  femme  y  il  y  aurait  donc  deux  foyers 
d'infection  ;  l'un  qui  contiendrait  une  humeur 
bénigne 9  qui  ne  donnerait  que  la  gonorrhée; 
et  l'antre  un  virus  plus  actifs  pins  énergique  ^ 
Oui  produirait  des  symptômes  syphilitiques , 
c.est*à-dire  y  des  chancres  ou  ulcères  vénériens 
sur  le  gland  ou  sar  le  prépuce. 

Bien  plus,  les  partisans  de  la  non-identité 
conviennent  qu'un  individu  peat  contracter 
avec  la  même  femme  et  dans  le  même  temps  ^ 
la  gonorrhée  et  la  syphilis  ;  voilà  encore  deux 
virus  pris  dans  le  même  foyer. 

Il  est  vrai  qu'ils  supposent  que^  dans  ce  der- 
xuer  cas ,  la  femme  infectée  était  atteinte  tout 
à-'la-fois  d'ulcères  vénériens  et  de  la  gonorrhée» 
ItAaîs  tout  cela  nous  parait  fort  obscur,  et  n'ex- 
plique pas  pourquoi /avec  la  même  femme , 
l'un  contracte  la  gonorrhée  seulement ,  et 
l'autre  des  ulcères ,  si  ce  n'est  en  admettant  le 
même  virus  qui  a  été  mis  en  contact  dans  Tacte 
vénérien  y  tantôt  avec  le  gland  et  le  prépuce, 
et  à  produit  des  ulcères  sur  ces  parlas ,  tantôt 
s'est  introduit  dans  le  canal  de  l'urètre  ,  et  à 
causé  la  gonorrhée ,  et  quelquefois  l'une  et 
l'autre  de  ces  ail'ections  ensemble ,  et  même 
des  bubons.  Les  mêmes  acctdens  peuvent  arri- 
ter  aux  femmes  par  le  coït ,  avec  des  hommes 
affectés  d'ulcères  sur  les  parties  génitales,  ou 
de  la  gonorrhée  virulente.  Il  serait  trop  long 
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de  rappeler  ici  les  raisons  que  nous  avons  allé* 
goëes  dans  le  temps  i  ponr  prouver  l'identité 
du  virus  de  la  gonorrhée  avec  celui  de  la  sy- 
philis (i). 

Un  des  partisans  le  plus  déclaré  pour  le 
systêine  de  la  non-identité  ^  ne  pouvant  nier 
qne  la  gonorrhée  mal  traitée  ou  négligée  >  ne 
cause  quelquefois  des  accidens  consécutif 
plus  ou  moins  fâcheux  ,  croit  avoir  remarqué 
que  ces  accidens  avaient  toujours  un  caractère 
particulier  de  bénignité  qu'un  praticien  obser«- 
valeur  savait  fort  Bien  flistinguer. 

Nous  le  répétons ,  nous  avons  traité  avec 
attention  un  grand  nombre  de  gonorrhées  vi* 
rulentes  ^  mais  nous  n'avons  jamais  remarqué 
ces  affections  d'un  caractère  particulier  propre 
à  l'invasion  du  virus  gonôrrhoïqne  dans  la 
constitution  ;  nous  y  avons  toujours  reconnu  ^ 
an  contraire ,  le  caractère  du  virus  syphili- 
tique* L'homme  de  l'art  qui  a  su  faire  cette . 
distinction  y  aurait  bien  dû  exposer  les  signes 
par  lesquels  on  peut  reconnaître  les  différentes 
afiectionsy  et  en  donner  le  traitement  ^  afin 
d'éviter  des  méprises  et  des  fausses  induction^ 
contraires  à  la  saine  pratique. 

Quoique  les  affections  syphilitiques  soient 
tantôt  graves  i  et  tantôt  légères  p  elles  sont , 
selon  nous^  toujours  dépendantes  du  même, 
irirus;  leur  gravité  ne  tient  qu'à  des  causes  ac* 
cidentelles ,  telles  qu'un  mauvais  tempéra- 
ment |  un  état  de  cachexie^  un  traitement  mal 
dirigé  ou  négligé  y  et  au  régime  de  vie ,  etc. 


^a* 


(i)  Voyez  sur  ce  sujet  les  Annales  de  la  Société  de 
lAédecine-Pratique  de  Montpellier  ^cnhier  de  fiructidar 
anii. 
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l3a  Maladiss 

La  jgonorrhée  virulente  est  néanmoins^ 
comme  l'on  sait,  le  plus  souvent  la  maladie 
syphilitique  la  {>lus  simple  ;  on  la  guérit ,  pour 
Tordinairè  ^  par  un  peu  de  régime  ^  par  des 
boissons  conveniables  ,  et  sur-tout  à  l'aide  du 
temps.  Mais  si  le  même  virus  est  introduit  dans 
le  canal  de  l'urètre  d'un  individu  échauflé, 
disposé  à  la  phlogose  ^  qui  commette  quel- 
que écart  de  régime  ^  ou  qui  néglige  son  trai- 
tementy  il  peut  alors  survenir  des  accidens 
graves  y  tels  que  de  vives  douleurs  en  urinant , 
la  dvsurie,  rhématurie,  des  ulcères  dans  le 
canal  de  l'urètre  ^  Tengi^rgement  de  la  pros- 
tate |  etc.  Aihsi^  de  ce  que  la  plupart  des  go« 
norrhées  sont  bénignes,  faciles  à  guérir^  on  ne 
doit  pas  en  conclure  qu'elles  sont  le  produit 
d'un  virus  particulier,  qui  n'a  [>as  de  rapport 
avec  le  virus  syphilitique,  quoique  pris  dans 
la  même  source;  on  peut  bien  4ire  que  c'est 
une  erreur  en  pathologie.  On  pourrait  aussi 
conclure  de  ce  que  l'oa  voit  quelquefois  des 
symptômes  vénériens  se  dissiper  facilement, 
mêxne  spontanément ,  que  ces  affections ,  quoi- 
que la  suite  d'un  commerce  impur,  n'étaient 
pas  de  nature  syphilitique  ,  parce  qu'elles  ont 
cédé  sans  qu'on  ait  mis  en  usage  des  remèdes 
spécifiques. 

Il  paraît  d'ailleurs  que  les  partisans  de  la 
xion-identité  ne  connaissent  pas  mieux  la  na- 
ture de  ce  virus  particulier  qui  produit  la  go- 
norrhée,  qu'on  ne  connaît  celle  du  virus  véné- 
rien j  en  effet ,  la  difficulté  doit  être  insurmon- 
table, puisqu'il  n'est  pas  probable  qu'un  pareil 
virus-  puisse  exister. 

Indépendamincnt  de  ce  que  nous  venons  de 
"  dire  en  faveur  de  l'identité  du  virus  de  la  go- 


rprrhée  avec  le  virus  syphilitique  ^  nous  ajou-^ 
ferons  ici  quelques  observations  pour  prouve^ 
que  la  gonorrhée  virulente  peut  produire  quel- 
quefois des  symptômes  syphilitiques;  nous  ne 
citerons  néanmoins  que  deux  ou  trois  faits 
qui  sont  arrivés  dernièrement;  car  si  nous 
Avions  pu  prévoir  qu'il  s'élèverait  un  jour  une 
nouvelle  doctrine  sur  la  cause  de  la  gonorrhée 
virulente ,  nous  aurions  pu  recueillir  un  grand 
nombre  d'observations  pour  confirmer  ce  que 
nous  venons  de  dire. 

Premier  fait.  —  En  septembre  de  Tan  1812, 
j'ai  donné  mes  soins  à  un  homme  d'un  âgé 
mûr,  pour  une  tumeur  considérable  située  sur 
le  périnée,  et  qui  s'étendait  jusqu'à  Tanus'i  ad 
point  que  le  malade  ne  pouvait  marcher^  ni 
même  se  tenir  assis  :  6ette  maladie  était  surve- 
nue à  la  suite  de  la  suppression  d'une  gonor«> 
rhée,  au  moyen  d'injections  astringentes;  le 
régime  ,  le  repos,  les  cataplasmes  émolliens  et 
résolutifs,  n'eurent  pas  grand  succès;  mais 
comme  j'avais  plus  que  présumé  que  cette 
affection  était  de  nature  syphilitique ,  je  fis 
administrer  au  malade,  par  lui-mêtiie,  qxièl- 
ques  onctions  mercurielles  sur  les  cuisses,  sur* 
tout  à  la  partie  interne.  En  conïïnuant'ce  trai- 
tement quatre  à  cinq  semaines ,'  j'obtins  la  réso- 
lution et  la  guérison  de  la  tumeur;  le  périnéç 
reprit  parfaitement  son  état  naturel.  Je  né 
donne  ici  qu'un  précis  de  cette  observation^ 
et  seulement*  pour  velîir  à  Tappuî  de  la  doc- 
trine que  je  professe ,  le  fait  dont  il  s'agit 
ayant  éxÂ  consigné  avec  tons  les  détails  conve- 
nables, dans  un  des  Numéros  dé  ce  Journal  j« 
cahier  de  janvier  i8i3. 

J^euxieme  /ait^  —  £u  janvier   de  Vannée 
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i8i3  I  feà  été  consulté  par  un  individu  d*en« 
yiron  quarante-cinq  à  cinquante  ans ,  pour 
Une  gonorrhée  virulente  qui  n*a  rien  présenté 
de  particulier  »  si  ce  n'est  qu'elle  était  acconi« 
ipagnée  de  beaucoup  de  douleur  en  urinant  ^  ce 
qui  m'obligea  d'employer  Topium  gommeox 
en  pilules  j  outre  le  régime  et  les  boissons  con« 
venables  ;  d'ailleurs ,  ce  malade  avait  grand 
soin  de  lui^  et  se  conduisait  très-sagementt 
Après  deux  mois  de  temps  ^  l'écoulement  était 
sensiblement  diminué  ,  ainsi  que  la  douleur  en 
urinant  ou  durant  l'érection.  Mais  à  cette  épo* 
que,  il  survint  un  ulcère  situé  sur  la  couronne  | 
centre  le  gland  et  le  prépuce  ^  avec  des  bordi 
^urs.  Je  lus  assez  surpris  de  l'apparition  de  cet 
plcère^  ainsi  que  le  malade  ^  qui  très-certaine- 
ment ne  s'était  pas  exposé  une  seconde  fois  f 
pas  même  avec  sa  propre  femme.  Je  ne  doute 
pas  que  ce  ne  soit  le  virus  de  la  gonorrhée  qui 
a  produit  cet  ulcère.  Cet  événement  me  décida 
^  administrer  un  peu  de  mercure  à  l'intérieur, 
)^t  de  faire  de  petites  onctions  autour  de  Tul- 
càre  9  avec  l'onguent  que  voici  :  Prenez  cérat 
Irais  dé  Goulard ,  une  demi-once;  muriate  de 
mercure  doux ,  deux  scrupules  ;  mêlez.  Je 
prescrivis  en  même  temps  la  décoction  de  ra« 
cine  dé  squine  ,  et  la  salsepareille.  Après  envi* 
ron  trois  semaines  de  ce  traitement  y  l'ulcère 
fut  guéri  \  mais  l'écoulement  de  la  gonorr&ée 
n'était  pas  encore  arrêté.  Je  laisse  aux  vrais 
praticiens  à  décider  si  ma  conclusion  sur  la 
nature  de  Tulcère  peut  être  admise. 

Je  pourrais  citer  encore  comme  un  troisième 
fuit,  le  cas  rapporté  par  M.  Maunoir\\) ,  d'un 

(i)  V:oyez  son  intéressant  ouvrage  intitulé  :  Ques-r 


homme  qui  était  affecté  des  plus  graves  symp* 
tôuaes  vénériens^  Le  caractère  de  cette  cruelle 
maladie  fut  méconnu  pendant  long-temps  par 
cet  habile  praticien ,  parce  que  le  malade  sou* 
tenait  qu*ii  n'avait  jamais  eu  qu'une  légère  go- 
norrhée,  dont  .il  prétendait  avoir  été  biea 
guéri.  Cependaxit  M.  Maunoir  passa  outre^ 
et  se  décida  enfin  après  avoir  employé  beaa«- 
coup  de  remèdes ,  à  se  Servir  de  l'oxide  gris  de 
mercure  en  onctions ,  joint  à  quelques  bainp 
domestiques  9  et  à  la  tisane  de  salsepareille. 
Ce  traitement  eut  un  succès  complet. 
.  Ne  peut-on  pas  inférer  de  ce  cas,  comme  du 
précédent ,  que  le  virus  de  la  gonorrhée  a  pU 
aiifecter  la  constitution ,  et  par  là  avoir  causé 
Ja  vérole,  qui  s'est  manifestée  par  les  plus 
graves  accidens. 

Il  est  possible  qu'un  homme  de  l'art ,  parti*- 
4an  avéré  de  lanon*identité ,  et  moins  expéri-^ 
mente  que  M.  Maunoir,  eût  laissé  périr  le 
malade  sans  avoir  recours  au  mercure  »  sons  lld 
-prétexte  que  le  virus  de  la  gonorrhée  ne  donno 
Jamais  la  syphilis. 

C'est  ainsi  que  l'admission  des  systèmes  et 
des  hypothèses  en  médecine ,  peut  conduire 
sur-tout  les  jeunes  praticiens  à  des  erreurs  dans 
Jà  thérapeutique ,  qui  peuvent  être  funestes 
•AUX  malades;  aussi  avons-nous  eu  soin  de  les 
-prévenir  sur  ce  grave  inconvénient  du  systâtlie 
.de  la  non-identité.  Dans  le  mémoire  précité', 
-qui  y  j'use  dire^  n'est  pas  asses  connu.,  et  qui 


î  dons  de  chirurgie  proposées  pour  la  chaire  de  àli^ 
4Ù4fue  externe  de  la  FaclilU  de^  Médecine  de  Mon^" 
'^péllier  y  p.  145*  i  '  w     >  - 
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aans  doute  ne  Ta  pas  même'  été  du  toat  de« 
partisans    de   cette  opinion  qu'ils  n'auraient 
peut-être  pas  émise  avec  tant  d'assurance. 
..    !Nous  ajouterons  encore  ici  que  pendant  que 
j'écrivais  sur  ce  sujet ,  il  s^est  présenté  à  mon 
obserTation  un  jeune  homme,  ouvrier  tanneur, 
^v^c  une  tumeur  à  l'aine  droite ^  déjà  d'une 
grosseur  assez  considérable^  qui  avait  toutes  les 
apparences  d*un  bubon  vénérien.  Cependant 
cet  individu  m*a  assuré  qu'il  n'avait  eu  qu'une 
seule  gonorrhée,  il  y  avait  environ  douze  à 
quinze  mois^  qui  avait  été  traitée  par  un  mé- 
decin :  ^1  ajouta  qu'elle  était  tombée  dans  les 
bourses.   Cet  homme  m'a  aussi  certifié  qu*il 
:Xi'avait  jamais  eu  aucime  aHéction  sur  le  gland , 
ni  sur  le  prépuce ,  ni  commerce  avec  aucune 
autre  femme  depuis  sa  gonorrhée.  Je  Tai  revu 
depuis  peu ,  et  la  tumeur  a  augmenté  de  vo- 
lume. 9  et  son  caractère  n'est  plus  douteux.  U 
paraît  qu'on  ne  peut  attribuer  la  cause  de  cette 
•  tuoieur  qu'à  une  suite  du  virus  de  la  gonorrhée. 
<  .  Dira-t-on  que  le  malade  a  pu  contracter  la 
gonorrhée  et  le  bubon  en  même  temps ,  ce  qui 
serait  une  absurdité  ;  car  on  sait  que  le  bubon 
vénérien  primitif  n'attend  pas  des  années  à  se 
manifester  f 

.  'Dira*t-on  encore  avec  ce  zélé  disciple  de  la 
.noiMdentité'^que  quelquefois  lagonorrhée  pro- 
:  duit  (comme  nous  l'avons  d^ja  dit  ) ,  des  aftec- 
.tiohs  qui  ont  un  caractère  particulier ,  mais 
iqni.nesont  pus  vénériennes? Autant  vaudrait- 
il  dire  comme  cet  Auteur  ,  qui  a  osé  soutenir 
même  avec  érudition  ,  qu'il  n'existe  point  de 
.virus  syphilitique  v}  mais  alors  ce  serait  une 
.vraie  anarchie  médicale ,  et  aj>user  de  tout. 
Sous  ce  rapport  il  faudrait  renoncer  à  U  science 
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et  à  toutes  les  règles  de  la  médecine  ,  fondées 
"^ même $ur  l'expérience  et  l'observation.  Fahre 
dit  que  la  jgonorrbée  est  l'accident  vénérien  le 
plos  difficile  à  guérir  ;  qu'il  convient  de  traiter 
méthodiquement  pour  éviter  les  accidens  qui 
en  sont  souvent  la  suite. 

Nous  terminerons  ces  considérations  sur 
l'identité  du  viras  de  la  gonorrhée  avec  celui 
de  la  syphilis,  en  rapportant  le  sentiment  d'un 
médecin  distingué ,  dont  le  témoignage  doit 
être  d'un  grand  poids  (i). 

ce  On  a  imaginé  plusieurs  systèmes  ingénieux 
9»  pour  prouver  que  la  gonorrhée  et  le  mai 
^»  vénérien  étaient  des  affections  diilérentes 
»  qui  tenaient  leur  origine  de  deux  espèces 
9»  distinctes  de  virus  :  ce  serait  un  bonheur  si 
»  cette  opinion  était  bien  appuyée  j  maihen« 
9>  reusement  l'expérience  usuelle  dit  que  ce 
9»  n'est  qu'uoe  erreur  :  on  sait  que  la  matière 
»  d'un  cnancre  introduite  dans  l'urètre  engen* 
>»  dre  une  gonorrhée  ;  et  que  celle  d^une  go- 
>•  norrhée  produira  un  chancre^  un  bubon ,  oa 
»  le  mal  vénérien.       | 

y>  Je  donne  actuellement  mes  soins  à  un  offi- 
»  cier  attaqué  de  pustules  véroliques  y  de  dou- 
ât leurs  nocturnes,  et  d'autres  symptômes 
s>  d'un  vice  vénérien  confirmé  ^  qui  ont  pour 
»  principe  une  gonorrhée  imprudemment  sup- 
•j»  primée,  par  une  injection  astringente.  Lea 
j»  pustules  ont  commencé  à  paraître  presque 


(i)  Le  docteur  Samuel  Foort  Seimons ,  membre 
du  Collège  Royal  de  Londres,  Observations  sur  le 
Traitement  de  la  gonorrhée  ;  traduites  de  TaDglaîs  en 
^783. 
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-»  six  semaines  après  la  suppression  de  Técou- 
9>  lèguent  j  le  malade  n'a  point  eu  dé  chancres^ 
»  ^C  ne  s^est  point  exposé  an  danger  d'une 
»>  nouvelle  infection. 

39  11  n'y  a*  pas  long-temps  (continne-t^il)  que 
»  j'ai  été  consuUé  ■  par  lin  gentilhomcnt 
»>  qui,  deux  mois  avant,  avait  contracté  une 
X»  gonorrhée;  l'écoaieirient  était  jaunâtre^ 
r>  abondant ,  et  accompagné  de  beaucoup  de 
»  douleur  et  d'inflammation.  Le  praticien  au- 
9>  quel  il  s'adressa  prescrivit  la  saignée  et  des 
9>  doses  répétées  de  manne  et  de  sel ,  avec  un 
«>  régime  rafraîchissant.  Au  bout  de  dix  à 
»  douze  fours  que  le^  symptômes  inflamma* 
»  toirea  eurent  conyneiicé  à  diminuer ,  il  prit 
r>  à  £randés  doses  le  baume  de  Copahu  ,  et  se 
»  servit  d'une  injection  qui  lui  causa  une  forte 
n  cuisson  dans  l'urètre.  £n  huit  jours,  l'éoou**' 
9i  lement  cessa,  et  le  malade  s'en  retourna 
90  chez  lui ,  se  croyant  en  bon  état;  mais  peu 
»>  de  temps  après  ^  il  m'écrivît  qu'il  lui  était 
>»  Survenu  un  bubon  à  l'aine  droite,  et  des 
yy  ulcères  aux  amygdales.  Je  pourrai  encore 
•>  citer  d'autres  cas  semblables  que  j'ai  obser* 
»>  vés;  les  deux  précédens  me  semblent  suffire 
»>  pour  démontrer  que  la  matière  d'une  gonor« 
y»  rhée  transportée  dans  le  système  ou  dans  la 
i»  masse  générale- des  humeurs,  peut  engen^- 
»  drer  tous  les  symptômes  de  la  maladie  véné* 
»  rienne  confirmée.  *> 

Telle  est  l'opinion  du  médecin  anglais  ,  qui 
Be  rapporte  entièrement  à  notre  manière  de 
voir  sur  Tidentité,  et  voilà  cependant  des  faits 
qui  ne  sauraient,  ce  nous  sem oie ,  être  détruits 
par  des  voiumes  de  raisoimemezis  ^  ni  méâne  par 


tdes  expénences  particulières  qai^  dans  ce  cas, 
sonl;  presque  toujours  difficiles,  trompeuses, 
et  même  dangereuses  (i). 

C'est  ainsi  qu^il  y  a  des  médecins  qui  voient 
plus  de  malades  que  de  maladies  ;  tandis  quMi 
en  est  d'autres,  d'un  ordre  supérieur, .  qui 
quelquefois  à  force- de  savoir  et  d'érudition, 
se  font  illusion ,  et  voient,  au  contraire,  plus 
de  maladies  que  de  malades* 

CTest  pourquoi  il  sera  toujours  plus  assuré 
de  s'en  tenir  à  Tobseryation ,  pourvu  qu'elle 
soit  le  fruit  d'une  pratique  bien  suivie  et  celai* 
rée,  qui  a  toujours  fait  voir  que  la  gonorrliée 
peut  produire  la  syphilis ,  et  par  conséquent 
que  c'est  le  même  virus. 

Quoi  qu'il  eu  soit ,  on  doit  toujours  savoir 
gré  à  ceux  qui  s'occupent  des  recherches  qui 
tendent  à  perfectionner  la  théorie  et  la  pratique 
dé  la  médecine  ;  mais  il  est  iâcheux  que  ces 
recherches  aillent  souvent  à  iin  contraire^ 


1 

(i)  Fpyef,  le  Mémoire  du  docteur  Macthey^  «a; 
lidentité  de  la  Gonorrhée  ,  de  laSjphilis, etc. ,  Aimaka 
de 
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OBSERVATION 
sva  TTNB  avPTiras  db  hatrxcs.; 

Par.  M.  Gavlat  ^  chirurgien  de  la  marine. 

• 

Une  mulâtresse  libre ,  nommée  CUiire,  âgéa 
d'environ  vingt«quatre  ans  ^  habitant  les  terres 
de  M.  Saint-Omer  ^  quartier  de  la  rivière  Mon-- 
sieur  j  sur  les  hauteurs  du  Fort-Royal  ^  à  l'Ile 
de  la  Martinique,  devenue  grosse  de  son  second 
enfant  dans  le  mois  d'octobre  1802  ,  fut  réglée 
pendant  les  deux  premiers  mois  de  sa  grossesse» 
Parvenue  au  terme  de  sept  mois  et  demi  à 
huit  mois,  elle  éprouva  tous  les  symptômes 
d'une  femme  qui  est  prête  d'accoucher;  elle  res- 
V  sentit  de  vives  douleurs  dans  la  région  hypogas«r 
trique  y  accompagnées  d'hémorragies  utérines. 
Elles  continuèrent  pendant   vingt-quatre  ou 
trente-six  heures^  Elle  envoya  chercher  dans 
le  commencement  une  négresse  sage-femme  ^ 
qui  n'avait  de  ce  titre  que  le  nom  ,  laquelle, 
après  avoir  pratiqué  le  toucher ,  et  voyant  quei 
Ja  femme  n'accouchait  pas  ,  lui  dit  qu'elle  net 
portait  poi&X  d'eofJEmt  dans  son  sein,  maU  bie« 
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nie  mole ,  ce  donc  elle  se  crut  pleinement  con- 
vaincue. Cependant  une  dernière  douleur  se  fie 
sentir  ;  elle  fut  si  vive^  que  la  nialade  ta  com- 
para à  un  déchirement  dans  les  entrailles  ^  au- 
quel succéda  un  calme  pariait.  Elle  rendit  plu* 
sieurs  caillots  de  sang.  Son  ventre.ne  lui  parut 
éprouver  aucun  changement  de  volume.  La 
négresse  partit  ^  et  abandonna  la  malade  aux 
Boins  de  la  nature  ,  qui  s'est  chargée  de  celui 
de  conserver  cette  femme.  Les  lochies  s'établi- 
rent, la  révolution  du  lait  s'opéra  tant  bien 
que  mal.  Claire  fut  pendant  trois  mois ,  à  comp- 
ter de  l'époque  où  les  douleurs  de  l'enfante- 
ment l'avaient  prise ,  sans  être  réglée  ;   mais 
toujours  dans  un  mal-aise  inconcevable  pour 
^lle.  A  Tapplarition  de  ses  règles  ^  qui  furent 
irrëgulières,  son  ventre  commença  à  diminue!*.* 
Il  lui  survint  une  fièvre  continuelle  et  un  dé- 
voiement  coUîquatif  très-fétide.  Elle  avait  con- 
fiulté  plusieurs  personnes  de  l'art ^  lorsque^ 
-eouffrant  plus  que  de  coutume ^  elle  envoya 
<:hercher  le  26  décembre  iàob^  M.  Cazavant^ 
chirurgien  de  la  ville  du  Fort-Royal,  à  qui  le 
irère  de  la  malade  apporta  plusieurs  ossemens 
que  sa  sœur  avait  rendus  en  allant  à  la  garde- 
robe. 

Le  chirurgien  surpris  d'un  pareil  phéno<« 
mène»  m'en  nt  part  aussitôt.  Je  lui  témoignai 
le  désir  de  voir  la  malade  ;  il  m'invita  à  aller 
le  lendemain  avec  lui  chez  elle  y  où  nous  nous 
transportâmes  de  très-bonne  heure.  A  noir^ 
arrivée,  nous  vîmes  une  femme  qui  avait  Tair 
d'un  squelette  ambulant.  Depuis  trois  mois 
elle  était  cruellement  tourmentée  par  le  séjour 
de  plusieurs  pièces  osseuses  retenues  dans  le 
rectum  ^  et  qu'elle  s'eil'orçait  en  vain  d'expul- 
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8er.  Dans  ces  pièces  s'étaient  amoncelées  des 
matières  fécales  ^  qui^  par  leur  séjour  >  avaient 
acquis  une  consistance  assez  solide  ^  et  en  aug* 
mentant  de  volume  chaque  jour^  finissaient  par 
obstruer  le  canal. 

Après  avoir  examiné  les  parties  externes  de 
la  génération  et  le  vagin ^  ainsi  que  ^e  col  delà 
matrice  que  nous  trouvâmes  en  très-bon  état  ^ 
nous  fîmes  prendre  à  la  mal;ade  deux  lavemens 
mucilaginenx ,  tant  pour  dégager  une  partie 
des  matières  retenues  dans  l'intestin  ^  que  pour 
nous  faciliter  Tcxploration  de  cette  partie  dont 
nous  trouvâmes  l'ouvertace  extrêunsment  di* 
latée. 

Eu  portant  ensuite  le  doigt  indicateur  dan^ 
TanuSy  nous  reconnûmes  la  présence  desos- 
de  la  tête  y  qui ,  en  raison  de  fleurs  larges  sur- 
faces ^  de  leur  grandeur,  de  leur  figure ,  de 
leurs  bords  frangés  et  tranchans ,  n'avaient  pu 
être  expulsés  comme  les  autres ,  ni  être  extraits 
par  la  femme  elle-même ,  qui^  au  moyen  de  ses 
doigts  9  en  avait  déjà  dégagé  une  partie.  Nous 
procédâmes I  au  moyen  des  doigts  y  de  pinces  et 
de  curettes ,  à  l'extraction  des  débris  du  sque- 
lette qui  se  trouvaient  retenus  dans  rinlestin. 
Nous  fîmes' ensuite  preudre  à  la  femme  plu- 
sieurs lavemens  y  pour  achever  de  le  nettoyer, 
et  pour  prévenir  les  effets  de  Tirritation  qu'au • 
rait  pu  occasionner  cette  opération  ,  si  nous 
n'avions  pris  toutes  les  précautions  nécessaires 
.  pour  ne  pas  mutiler  ces  parties. 

Voici  le  nom  des  pièces  qui  ont  été  naturel- 
ment  entraînées  au-aehors,  ou  que  la  femme  a 
extraites  avec  ses  doigts. 

Plusieurs  portions  de  vertèbres ,  des  pbalan*- 
ges  dés  doigtsy-u^  fémur,  un  péroné.  Je  ster- 


siutn  y  une  clavicule  ^  nne  portion  du  coronal  ^ 
une  portion  d'un  temporal  et  l'os  sphénoïde» 

CeHes  dont  nous  avons  opéré  Textraction  ^ 
aont  les  suivantes  : 

Les  deux  pariétaux ,  un  temporal ,  les  deux 
os  maxillaires  supérieurs,  relhmdï^ley  une 
portion  de  la  mâchoire  inférieure ,  une  omo- 
plate y  plusieurs  côtes  et  phalanges  y  et  un 
iemun 

Toutes  ces  pièces  sont  restées  entre  les  maina 
<Ie  M.  Cazavant  ;  les  autres  os  qui  manquent 
pour  compléter  le  squelette  y  ont  été  rendus 
naturellement,  et  la  femme  les  a  enterrés  au 
fur  et  à  mesure  qu'elle  les  rendait  dans  le  com- 
mencement. 

Ayant  parfaitement  débarrassé  le  rectum  ^ 
et  fait  prendre  quelques  lavemens,  comme 
xions  l'avons  déjà  dit  ^  on  administra  le  lende- 
main à  la  malade  un  léger  purgatif,  et  on  la  mit 
à  l'usage  du  quinquina  filtré,  pour  réparer  ses 
forces  épuisées,  et  combattre  la  fièvre  qui  la 
minait  depuis  si  long-temps.  La  femme  se  réta- 
blit dans  peu  de  jours,  et  fut  à  même  de  vaquer 
à  ses  affaires.  Six  mois  après ,  j'ai  vu  cette 
personne  chez  M.  Cazavant,  où  elle  était 
venue  faire  une  commission  pour  fa  maîtresse  ^ 
elle  était  si  bien  portante  et  jouissait  d'un  si 
bel  embonpoint ,  que  j'eus  de  la  peine  à  la  re« 
connaître.  Je  l'interrogeai  de  nouveau  sur  lea 
symptômes,  les  époques,  etc.;  mais  elle  ne 
put  me  donner  aucun  autre  renseignement. 

J'ignore  si  depuis  le  3i  décembre  1807,  que 
j*ai  quitté  la  colonie ^  elle  a,  conçu  de  nouveau  ; 
c'est  ce  qui  serait  intéressant  de  savoir.^ 


•p 
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Il  est  difficile  à  décider  siie  cas  que  je  TÎen^ 
d'exposer,  était  une  grossesse  extra-utérine, 
de  quelle  espèce  elle  était  ;  on  bien ,  si  c'était 
une  rupture  delà  matrice  f  Je  penche  pour  la 
dernière  opinion ,  et  me  fonde  3ur  les  raison- 
nemens  suiyans  : 

Il  y  a  trois  espèces  de  grossesse  extra-uté- 
rine :  la  première  est  celle  dans  laquelle  le 
fruit  de  la  conception  se  développe  dans  l'un 
des  ovaires  ;  dans  la  deuxième,  il  se  développe 
dans  l'une  des  trompes  ;  et  dans  la  troisième 
enfin  ,  le  fruit  de  la  conception  prend  son 
accroissement  dans  la  cavité  abdominale. 

Dans  ces  trois  espèces  de  grossesse  par  erreur, 
de  lieu  ,  celle  de  la  trompe  parait  êtr^  la  plus 
ordinaire.  Un  grand  nombre  d'Auteurs  en  rap- 
porte des  exemples. 

Celle  des  ovaires  se  rencontre  rarement; 
Dionis  ,  Simon  ,  Galli  fournissent  des  obser- 
vations de  grossesse  où  le  fœtus  s'était' dé ve-* 
loppé  dans  la  cavité  du  bas-ventre  y  et  dont  le 
placenta  adhérait  au  mésentère  au  bas  de  la 
colonne  lombaire  où  sur  le  fond  de  la  matrice» 

Les  symptômes  qui  caractérisent  ces  trois 
espèces  de  grossesse  y  par  erreur  de  lieu  y  sont 
tous  à-peu-près  analogues  :  il  en  existe  de  par- 
ticuliers aux  deux  premières  espèces  »  et  les 
voici  : 

1  .^  L'enfant  qui  se  dévelcrppe  dans  la  trompe 
ou  dans  Tovaire^  ne  peut  y  rester  au-delà  du 
terme  de  trois  ou  quatre  mois.  Ces  parties  de 
la  matrice  ne  pouvant  sedistendre  suffisamment 
pour  contenir  le  fœtus  y  c'est  presque  toujours 
à  cette  époque  orageuse  pour  la  mère  et  le 
fniit,  que  le  fœtus  se  détache  et  tombe  dans  le 
bassin  5>u  dana  la  cavité  abdominale.  Ceci  \l^x 
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k  Pappui  de  mon  opinioD',  sur  le  cas  dont  U 
s'agit. 

2.^  Dans  la  plupart  des  grossesses  extra* 
Qtérlnes^  la  femme  ne  cesse  pas  d^être  réglée  ^ 
et  ne  vomit  pas  comme  dans  les  autres  gros* 
sesses  ;  les  mamelles  ne  filtrent  pas  le  lait;  le 
Tentre  ne  se  tuméfie  que  du  côté  de'  la  tromi3e 
ou  de  l'ovaire  qu'occupe  l'enfant ,  et  cette  tu- 
méfaction cesse  en. partie  et  change  de  lien 
Ters  le  troisième  ou  quatrième  uiois  ^  et  les 
mouvemens  de  Tenfant  se  fout  sentir  dans  un 
autre  lieu. 

Ces  grossesses  enfin  sont  compliquées  de 
mille  accidens  |  pour  ainsi  dire  dès  le  moment 
où  elles  commencent  ;  mais  tous  ces  indices, 
souvent  démentis  par  Texpérience  j  sont  on  ne 
peut  plus  illusoires,  comme  on  peut  le  voir 
dans  la  femme  qui  fait  le  sujet  de  mon  observa-^ 
tion  9  si  toutefois  elle  a  eu  une  grossesse  ezl^a- 
utérine. 

Dans  l'observation  que  je  présente,  lafemme 
.  B*a  été  réglée  que  les  deux  ou  trois  premiers 
mois  de  sa  grossesse  ;  elle  a  éprouvé  quelques 
vomissemens  comme  lors  de  son  premier  en- 
fant. Elle  a  senti  remuer  le  fœtus  dans  son 
sein ,  jusqu'au  terme  de  sept  mois  et  demi  à 
huit  mois.,  époque  où  elle  a  éprouvé  les  dou- 
leurs de  l'enfantement.  Les  douleurs  ont  duré 
!>endant  vingt-quatre  et  trente-six  heures,  et  à 
a  dernière ,  qui  a  été  la  plus  violente ,  la  ma- 
lade dit  avoir  éprouvé  un  sentiment  de  déchlr 
rement  dans  les  entrailles ,  auquel  a  succédé 
BU  calme  parfait*  Les  lochies  se  sont  établies^ 
la  révolution  du  lait  a  eu  lieu-i  et  la  femme  m 
survécu  à  tous  les  accidens  et  s'est  parfaitement 
^établie  après  avoir  expulsé  au-dehors  parVati^ 
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uns,  les  débris  du  squelette  résultant  de  Vén^ 
iant  qu'elle  a  porté  dans  son  sein  ^  jusqu'au 
terme  ^  à  peu  de  chose  près^  de  la  grossesse 
x>rdinaire. 

Dans  les  exemples  cités  par  JDionis  ,  Simon 
et  Gain  j  les  femmes  qui  font  le  sujet  de  leurs 
observations  sont  mortes ,  et  il  a  été  aisé  de 
se  convaincre  du  lieu  où  l'enfant  avait  été 
conçu  y  et  avait  pris  de  Taccroissement.  L'indi- 
vidu qui  fait  le  sujet  de  mon  observation  ,  a 
rev,  au  contraire  y  le  bonheur  d'échapper  à  la 
mort,  et  de  se  rétablir  parfaitement.  Laputré» 
faction  de  Tenfant  a  eu  lieu^  ainsi  q\ie  celle  de 
ses  enveloppes ,  au  lieu  de  se  dessécher,  comme 
^annoncent  des  Auteurs  qui  nous  ont  conservé 
rhistoire  de  plusieurs  femmes ,  lesquelles  ont 
-porté  de  pareils  enfans  pendant  l'espace  de 
22  ,  de  25 ,  de  3o,  et  même  de  4^  ans,  ainsi 
que  le  dit  M.  Baudelocque^  {Foyez  page  457-) 
Cette  putréfaction  s'est  portée  sur  l'intestin 
rectum  ;  elle  y  aura  sans  doute  déterminé ,  par 
la  suite,  une  érosion,  un  ulcère  même  qui 
aura  pénétré  dans  l'intérieur  de  l'intestin,  ce 
•  ^ui  aura  causé  le  dévoiement  colliquatirque 
la  femmea  en  constamment.  Les  efforts  qu'elle 
jA  faits  pour  aller  à  là  garde*robe,  se  seront 
portés  sur  le  foetus  et  ses  dépendances ,  déjà 
putréfiés  ,  et  l'auront  forcé  à  s'engager  insen« 
siiiiement  dans  le  canal ,  d'où  ses  débris  ont 
été  entraînés  au-dehors.  Mais  comment  con* 
cevoir  de  pareils  désordres  ,  un  pareil  phéno* 
màne,  dis-je,  sans  que  la  femme  y  succombe  ? 

La  rupture  de  la  matrice  n'est  pas  essentiel- 
lemeat  mortelle  }  c'est  un  accident  qui  arrive 
rarement ,  mais  qui  a  lieu  quelquefois.  Inde» 
l^damment  dea  caosea  accidemeUea  ^  teliea 


que  la  contusion  qa*exerce  là  tête  de  l'enfant 
•*  ou  ses  parties  anguleuses  snr  Tune  des  parois 
de  ce  viscère ,  .qui ,  dans  un  travail  trop  long  > 
se  trouve  comprimée  contre  la  marge  du  bas- 
sin 9  cet  accident  a  toujours  lieu  à  la  suite  des 
grands  efiorts  que  iait  la  matrice ,  pour  expul*- 
^ei:  y  lorsque  son  col  ne  peut  se  diiater  assez , 

1>our  donner  passage  ao  fœtus.  L'action  yio- 
ente  et  quelquefois  convulsive  de  la  matrice 
sur  le  corps  de  l'enfant ,  est  presque  toujours 
Ja  seule  cause  de  sa  rupture  ;  son  tisst/  d'ail- 
leurs peut  avoir  été  altéré  par  quelque  mala- 
die antérieure  qui  l'a  disposée  à  se  rompre 
prompt^menti  lorsqu'elle  éprouve  unerésis- 
4ance  supérieure  à  sa. force  expulsivej  alors 
;elle  se  déchire  dans  un  dernier  effort. 
,  Tout  le  monde  connaît  la  faculté  qu'a  la 
matrice  de  se  contracter  sur  elle-même ,  après 
avoir  expulsé  de  sa  cavité  le  carps  éoranger 
qu'elle  contenait. 

Cette  rupture  ne  peut-elle  donc  pas  avoir 
eu  lieu  ici ,  et  la  matrice  s'être  contractée  y 
comme  je  viens  de  le  dire  y  sur-tout  si  la  rup^ 
ture  s'est  faite  dans  la  moitié  inférieure  de  la 
matrice  F  Les  lochies  qui  se  sont  établies ,  ne 
sont-elles  pas  une  preuve  du  développement 
de  l'enfant  dans  la  matrice  j  et  la  révolution  dm 
lait  qui  a  eu  lien ,  le  terme  auquel  la  femme  a 
'  éprouvé  tous  ces  accîdens  ^  ne  semblent-ils  pas 
confirmer  mon  opinion  ? 

Je  crois  cependant  qu'après  la  métrite  qui 
doit  suivre  un  pareil  accident ,  rentérite  et  ki 
péritonite  qui  peuvent  survenir  facilement  à  la 
suite  de  la  pourriture  du  fioetus  et  de  ses  dépens 
dances  ^  il  est  rare  >  et  même  plus  que  surpre-- 
nant  >  que  la  femme  y  survivre.  Si  «lia  a  oà 
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bonheur^  ce  n'est  qu'à  la  force  de  sa  consti* 
ttttion  et  aux  seules  ressources  quelanatore 
.employé  9  qu'elle  doit  son  salut ^  et  quelquefois 
à  lart  quaïid  on  y  a  recours  assez  promp- 
Itement. 

Dans  ce  cas,  comme  dans  bien  d'autres  ^  les 
▼aisseaux   absorbans  ont  joué  le  plus  grand 
-rôle  f  puisqu'il  a  fallu  que  les  liqueurs  epan* 
•cfaées  dans  le  bassin  aient  été  absorbées.  Le 
iœtus  quelquefois  se  dessèche ,  ou  finit  par  se 
corrompre ,  comme  il  a  fait  dans  le  cas  dont  il 
^*agit.  Il  détermine  pour  lors,  par  sa  présence, 
vne  irritation  considérable  :  cette  irritation  se 
porte  plue  particulièrement  sur  l'une  ou  l'autre 
partie  qui  l'environne ,  et  finît  par  y  occasion- 
ner un  dépôt,  qpi  ouvre  une  issue  aux  parties 
contenues  dans  le   bas- ventre >   c'est-à-dire, 
aux  corps  étrangers  qui  ont  déterminé  cette 
ouverture* 

Dans  cette  circonstance ,  le  fœtus  ayant  passé 
dans  le  bas-ventre,  y  a  séjourné  pendant  un 
certain  temps  sans  y  occasionner  aucun  désor- 
dre. II  s'y  '■  est  corrompu  par  la  suite.  Sa  pré* 
sence  a  détruit  les  parois  externes  des  tuniques 
de  l'intestin  rectum ,  dans  une  partie  seule- 
tnent  de  son  étendue ,  le  fœtus  s'y  sera  insensi- 
blement engagé,  et  s'y  sera  également  putré- 
fié ,  et  aura   été   entraîné   par    les    matières 
fécales   :   les  matières  auront  suivi   leur  di- 
rection naturelle  ;  les  os  du  fœtus  leur  ayant 
opposé  une  barrière  continuelle ,  qui  se  sera 
opposée  à  leur  épanchement  dans  le  bassin. 
L'intestin  se  sera  cicatrisé  insensiblement  au- 
delà  de  l'obstacle,  et  la  femme  s'est  rétablie. 
:    Toutefois  il  n'^st  pas  impossible  que  la  gros-* 
sesse  ait  été  éxtra-utérine ,  et  que  Tovair^  ait 


contracté  des  adiiérencesavec  rintestin^aa 
travers  duquel  le  fioetus  se  sera  fait  jour«il  est 
difficile  de  déterminer  avec  certitude  la  réalité 
de  Tune  ou  l'autre  de  ces  opinions. 

Si  le  sujet  eût  succombé^  j'aurai  pu  mecon* 
Taincre,  avec  M.  Cazavant,  du  mécanisme  dé" 
ce  phénomène  ;  mais  la  femme  ayant  survéca 
à  cet  accident,  il  nous  prouve  au  moins  lea 
grandes  ressources  de  la  nature. 


EXTRAIT 
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Par  M.  ***. 

Quelque  incertaines  que  puissent  ^tre  les 
inductions  tirées  des  changemens  matériels  ^ 
appréciables  par  nos  sens,  que  produisent  les 
medicamens  sur  le  corps  humain,  ou  sur  quel- 
ques-unes de  ses  parties,  et  notamment  sur  le 
sang  ,  relativement  aux  effets  médicamentaux 
qu'ils  déterminent  dans  les  maladies,  les  re«i 
cherches  de  ce  genre  ne  seront  jamais  sans  inté-  ' 
rêt.  En  eflet,  elles  peuvent  au  moins  servir  à  la 
théorie  de  la  science ,  et  éclairer  par  1^  suite 
divers  points  de  chimie  animale.  C'est  sodsoe 
rapport  que  les  expériences  de  M*  Bxiuschex^ 
huch  méritent  de  fixer  l'attention. 

X  .^  On  donna  pendant  plusieurs  jours  div 
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quinquina  à  des  animaux  ;  leur  estomac  et  leni 
intestins  furent  trouvés  tin  peu  contractés 
avec  épaississeoient  des  parois.  Il  n'y  avait  au 
cune  trace  d'inflammation. 

A.^  Le  ccpur  était  également  plus  contract 
qu'à  l'ordinaire  ;  les  poumons  of&alent  de 
taches  rouges  à  leur  surface;  le  foie  était  plu 
)aune  que  de  coutume  y  et  la  vésicule  du  fie 
remplie^d*une  bile  verte  aqueuse. 

3.<>  Le  sang  exposé  à  l'air  atmosphérique  con 
serva  plus  long-temps  une  couleur  obscure ,  e 
\  paraissait  inégalement  mélangé  de  sang  vei 

neux  et  de  sang  artériel ,  de  sorte  qu'on  aper- 
cevait des  stries  de  Tun  et  de  l'autre.  Il  étail 
d'ailleurs  moins  coagulable ,  et  le  sérum  s^eii 
sépara  plus  lentement  que  de  coutume. 

4-^  Sous  le  rapport  de  la  couleur  ^  et  soni 
Celui  de  la  formation  d'une  croûtéinflamnaa- 
toire  f  il  se  rapprochait  un  peu  de  l'état  dn 
sang  dans  les  maladies  inflammatoires. 

pTo  II  avait  beaucoup  de  ressemblance  avec 
le  sang  qui  a  été  modifié  par  l'emploi  des  mer- 
çoriaux^  comme  aussi  avec  celui  des  hydro- 
piques^ 

ô.^' Il  difiërait  du  sang  des  scorbutiques^  en 
ce  que  chez  ces  derniers  le  cruor  est  lui-mfême 
modifié  y  et  que  le  sérum  est  jauoe  dans  le 
premier  stade^  etrougeâire  dans  les  deux  der- 
niers. 

-  7.<>  Le  sang  des  individus  atteints  de  la  fièvre 
^  jaune^  difière  du  sang  modifié  par  le  quin« 
quina  ^  en  ce  que  le  sérum  du  premier  n  a  ja- 
mais sa  couleur  naturelle ,  et  que  la  membrane 
qu'U  forme  affecte  plusieurs  couleurs. 

8.^  L'usage  dn  quinquina  n'exi^ce  ancoa 
effet  aeoaibla  sur  lea  parois  dea  vaisseaux,  re^ 
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Jati veinent  à  leur  épaisseur  ^  leur  élastîcilé  ou 
leur  rigidité.  U  faut  DéaniAoins  en  excepter  le 
cœur  9  ainsi  qu'il  a  été  observé  plus  haut. 

g.^  Le  pouls  devient  un  peu  plus  fort  et  pins 
plein  après  l'usage  du  quinquina.  La  chaleur 
animale  augmente. 

io.<>  L'emploi  continué  du  quinquina ^  et  à 
fortes  doses ,  a  diminué  la  rougeur  et  Ténergie 
des  muscles.  Le  cerveau  et  lés  nerfs  né  sem« 
Lient  pas  en  éprouver  de  changement  nota-- 
ble^  et  il  paraît  que  ce  n'est  qu'immédiatement 
que  le  quinquina  agit  sur  eux. 

1 1  .<>  Le  quinquina  produit  les  mêmes  phéno- 
mènes sur  les  herbivores  que  sur  les  carnivores  ^ 
avec  la  différence  que  chez  ces  derniers  il  agit; 
plus  promptement  et  à   moindre  dose^  mais 

Î|u'il  vainc  plus  lentement  la  résistance  de  la 
brce  vitale. 

i2.<>  Les  expériences  qu'on  a  pu  faire  sut 
l'homme  ont  produit  les  mêmes  changemens 
du  pouls  y  de  la  chaleur  et  du  sang  ^  que  ches^ 
les  animaux. 

i6.^  On  n'a  pu^  faute  de  réacrtîfs  convena- 
bles f  déterminer  si  le  quinquina  passe  dan^ 
le  sang.  Cela  paraît  néanmoins  probable  ^ 
puisque  l'usage  interne  de  Técorce  du  Pérou 
fait  éprouver  au  sang  les  mêifies  modifications 
que  si  on  eût  injecté  une  décoction  dans  une 
veine,  ou  bien,  que  si  cette  décoction  eût  été 
mêlée  à  du  sang  tiré  d'une  veine.  .  ,  ^ 

L'Auteur  tire  de  ce  qui  précède  les  conclu- 
rions suivantes  ; 

En  administrant  le  quinquina,  il  tant  Bpoit 
égard  principalement  à  trois  points  :  !•<>  aux 

{Phénomènes  d'irritation    qu'il   produit   dans 
'estomac  |  dane  le  pouls  ^  et  même  dans  i'of  * 


gan!8me  entier  ;  2,0  aux  changemens  qu'il  dé-* 
termine  dans  la  masse  du  sang;  3.o  à  l'état 
de  contraction  de  Testomac  et  des  intestins 
qui  subsiste  constamment  après  son  usage. 

.  Comme  le  quinquina  est  très-diifîcile  à  di-* 
gérer  sous  forme  pulvérulente,  sa  première  aô- 
tiôn  sur  Testomac  paraît  n'être  que  mécanique  , 
et  c'est  de  cette  action  mécanique  que  semble 
dépendre  sa  propriétéde  faire  cesser  les  fièvres 
intermittentes.  Ce  qui  vient  d'être  dit  se  con- 
firme par  l'action  plus  forte  du  quinquina  en 
poudre  que  du  quinquina  en  décoction  j  par  la 
propriété  fébrifuge  d'autres  substances  qui 
n'agissent  que  mécaniquement  sur  l'estomac  ^ 
telles  que  la  gélatine  ou  la  colle  de  menuisier  ; 
telles  aussi,  selon  les  expériences  de  M,  Jlu- 
tererieth,  à  Tubingue ,  que  la  «ciure  de  bois 
que  l'on  aura  privée,  par  des  décoctions  réi- 
térées ,  dé  tout  principe  actif. 

Le  quinquina. paraît  sur-tout  agir  dans  les 
fièvres  adynamiques  y  en  augmentant  l'oxyda* 
tion  du  sang,  attendu  que  dans  ces  fièvres  il 
existe  uu  ét;at  opposé;  c*està-dire ,  une  dé^^ 
composition'  produite  par  rhydrogénisation. 
Le  quinquina  ne  convient  pas  au  début  des 
fièvres  bilieuses  ,  parce  qu.'il  détermine  évi- 
demment une  sécheresse  des  organes  gastri- 
ques ,  et  qu'il  supprime  leurs  sécrétions.  On  ne 
doit,  eu  conséqueii'ce,  l'administrer  dans  ces 
maladies  qu'après  avoir  suffisamment  évacué. 

Comme  le  quinquina  ne  paraît  pas  exercer 
une  influence  immédiate  sur  les  nerfs,  il  ne 
peut  être  utile  dans  les  affections  nerveuses 
essentielles  9  mais  bien  dans  celles  qui  résultent 
/d'une   afïection,  précédente,  des   Yaisjseiiux^ 
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eonsûiQ,  par  exemple,   dans  le  Thnmatisme 
chronique. 

Comaie  enfin  Tasage  prolongé  du  quinquina 
^augmente  la  contraction  de  Testomac  et  de^ 
intestins  y  il  peut  être  employé  comme  tonique 
'pour  ces  organes;  mais  avec  précaution,  car 
son  usage  excessif  peut  déterminer  une  asthé- 
nie indirecte  par  son  irritation,  et  même  une 
paralysie. 

Les  effets  de  l'écor<;e  de  chêne  et  de  la  ra- 
cine de  tormentille  ,  diffèrent,  d'après  des  ex- 
périences faites,  de  ceux  du  quinquina  :  ces 
.  deux  moyens  augmentent  considérablement 
'  l^artériotité  du  sangj  Técorce  de  chêne  ne 
borne  pas  seulement  son  action  à  la  masse  du 
sang /mais  elle  augmente  aussi  la  force  et  l'élas-- 
ticité  des  parois  vasculaires. 


NOUVELLES   LITTÉRAIRES. 


TOPOGRAPHIE    MÉDICALE 

]>U    OÉPAIITEMENT   Ol    LA   H  A  VT  B -G  A  ROlf  K  C  ; 

Contenant  Ut  description  générale  de  toutes  ses 
communes,  a^ec  la  topographie  médicale  plus 
particulière  de  la  ville  de  Toulouse  ;  par  M,  Saint-* 
André ,  médecin.  Ou^^rage  basé  sur  tous  les  rap^ 
ports  qu^ont  les  circonstances  locales  avec  la  santé 
des  habitans.-^Il  a  remporté  keprix  aujugemenf 
Se.  1 1 
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Je  la  S&déié  de  Médecine  de  ToUloUse ,  dans  M 
séance  publique  du  nà  no\^mbre  ioi2» 

Xin  Volume  «/i-8.^  t)e  llmprimerie  de  /.  Mathieu 
Jboùiadouse ,  à  Toulouse ,  etc.  —  A  Paris ,  chê« 
féC  Normant',  imprimeur-Kbraiije ,  rue  de  Seine  , 
I^^"8;  et  chez  Croullabois,  rue  des  MAthurins^ 

■  j^.*  17.- 

Ws  bornes  ^  ce  'Journal  ne  cbmportent  poiiit  uno 
!Watyse  coiïipfête  de  l'ouvrage  dont  nous  venons  de 
'donner  letitr^.  On  nous  permettra  de  i-enfenner  dans 
des  limites  resserrées  ce  que  nous  avons  à  dire  d  Wd 
«des  topographies  médicales  les  plus  étendues  que  Toà 
^t  foites  suriine  des  contrées  de  la  France.  Qu'animés 
du  même  zèle  et  du  même  goût  pour  la  médecine  hip- 
pocratique ,  plusieurs  médecins  suivent  l'exemple  qu# 
Tient  de  doofier,  sur  un  plan  aussi  vaste  que  r^guli^, 
M.  Saint' André,  et  nous  ne  tarderons  pas  à  voir. 

I  exécution  de  l'important  projet  que  forma  autrefois 
la  Société  Royale  de  Médecine ,  de  composer  une  to-^ 
pographie  médicale  de  toiit lé  fcjpnme. 

La  topographie  générale  du  département  de  la 
Haifte-Garbmie,  erla  topographie  plus ^jarticutère  d« 
la  ville  de  Toulouse ,  forment  les  deux  grandes  divi- 
^#îdns  duliVre  que  iiëiA  allons  ânidysen.  L&plan  de  cha- 
cune des  deux  parties  repose  sur  quatre  sous-divi- 
'Siens,  «avoir  :  «  i.^  La  €«>nnaissance  physf^ue  d^s 
\M  lieux,  du  climat,  de  toutes  les<:koses  qui  sont  pro- 
'^  près  aux  diverses  codtrées  ^^etJesoaractérisent;  2.^  la 
^  .connaissance  des  habitana-des  villes,,  de^  campagnes 
»  «et  des  régions  montagneuses  ;  S.^^elle  de  Tinfluenc* 

II  du  climat  sur  ce^  toénes  itommesi  4.^  les  règles  de 
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»  sialubt'ité  .déduites  de  cette  influence.  »  (  Diaprés  la 
jrofesseur  ,HalU ,  Top,  Méd  de  TAfFr.  )       , 

Le  département  de  la  Haute-Garonne  est  -divisé  en 
«dix  basons  ^prinçiipaux.  Qn  sentdWance  tout  Tavan-- 
t£^e  de  cette  division.  C'est  sur-tout  sous  le  rapport  de 
I4  clarté  et  de  la  précision  avec  laquelle  tous  les  sites 
.trouvf^ntieqr  place  naturelle  dans  le  cours  d*une  des* 
ç^iption  ^ui.a  pour  objet  de  déterminer  les  expositions 
des  li^ux^  et  d'4911  faire  observer  les  divers  effets  sur 
.riéponomie  vivante, 

Xi* Auteur  s  est  attaché  à  faire  voyager  agréablement 
ie.ljsct^r^  et  son  style  nous. a  paru  approprié  ^x  di- 
,V(^rses  nu^npes  d'un  tableau  .(jui  semblait  à  chaque  pas 
jdevpir.lui,o£for.  l'écueU  de  la  mpnotpniet^Il  a  répandu 
de  riutér^  sur  Içs  circonstances  locales  gui  diversifient 
/^  ji^s  i|(i'il ^décrit ^:0t  Ton  ne, s'aperçoit  point  de  la 
ipQgiieiir/di^  trajet  qu\>B  |>arcourt,  sans  omettre  rien 
^Vf^sentiet  ^^W^  négliger  ri^  de  remarquable.  Par- 
^cmt  ^i^  ibroi^s  les  plus  pittoresc[ues ,  \e^  plus  attat- 
pl^^t^,se(dé|>k>ieat  ^oiJ.s.sa  pî^me  j  avec  la  même  ai- 
4fgncf|  f^  l.es  /ormes  ^les^p^iis  prdinaires,  enj>reuaiU 
g^li^p^JescQuleyrs  c[ui  i^urapgjirtiennent;  entm 
iBOt  y  on  voit  qu'il  a  tâché  de  réunir  les  agrémens  du 
«Wi€4e;jplM*.<5<^nirei:\^le,,,au;c précieux  résultats  d'une 
i^gtapiiec^sQrvatiçin.  L^e2^M0fit;^<le  topographiq^    et  une 

•   •  •  » 

^e%c^ipt jpia  agréaUle  y  ne  ^nt  ^  au  reste ,  dans  vouvragm 
4/6  J4-  ^^f^C'yéuifréjÇjfie  la^mpindre  partie  de  son  in-> 
téittB^^tlt^v:ail.,l*ap^ys.i<54e ,  la  chimie ,  l'histoire  na- 
pg^jne^y,  jrépw4^nt  .$ai;s,,pesse  des  traits  de  lumière. 
:^i^  les.;prjQ|piids  .objets. 4e  iSf;s,  recherches ,  et  mènent 
.^x  ^psp^t^  qui.  appaiipfepxient  plus  proprement  au 
domaine  de  laj(;a4deci]:ie«.PQiir  mettre  son  livre  à  la' 
j^çt^e-^de  ^qnt^s.  Jies  per^ff^r^s  instruites ,  et  sur-tout 
juçwr  pî|ufçbçr,H?i:^s,t^AÇfifjje;J^pi#^Jl^  boqs^spiîts  qui 
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honorent  notre  siècle ,  TAuteuV  a  ëcartë  toute  discus- 
sion abstraite  et  systématique  ,  et  s'en  est  tenu  au  lao- 
'  gage  de  la  nature  et  de  rexpëriehce. 

Après  la  description ,  ou  topographie  médicale  ^  des 
dix  bassins  qui  s  offrent  à  parcourir  dans  le  départe- 
ment de  la  Haute-Garonne ,  l'Auteur  nous  parait  être 
arrivé  heureusement  à  des  considérations  générales  ; 
car  ces  considérations  ne  sont  plus,  de  cette  manière  , 
qu'une  conséquence  nécessaire  et  naturelle  de  tous  les 
faits  épars,   quoique   précédemment   rattachés  avec 
ordre  aux  tableaux  des  divers  lieux.  Voilà ,  ce  nous 
-semble  9  une  application  bien  entendue  de  la  méthode 
^analytique  et  vraiment  philosophique.  C*est  dans  ces 
considérations  générales ,  que  les  deux  règnes  organi- 
-ques  et  inorganiques  sont  envisagés  par  M.  Saint-An" 
dré ,  sous  les  rapports  les  plus  essentiels  et  lesplus  utiles 
à  rhomme  :  c'est  là  que  les  diverses  causes  d'insalubrité 
sont  signalas ,  et  que  l'Auteur  provoque  l'attention  de 
l'administration  sur  des  objets  de  police  sanitaire.  Il  y 
expose  les  différences  qui  caractérisent  les  habitans  de 
I4  Haute^Garonne ,  et  exprime  aussi  la  diversité  de 
leurs  facultés  physiques  et  morales ,  de  leurs  maladies  ^ 
de  leurs  mœurs,  etc. 

Nous  venons  de  voir  que  dans  sa  topographie  rnédi* 
«al«^  du  département  de  la  Haute-Garonne ,  l'Aufeur 
en  avait  divisé  l'étendue  en  dix  bassins  ;  qu'il  avait 
d'abord  recueilli  dans  chacun  d'eux  les  faits  les  plus  ins-> 
tructifs ,  pour  en  former  ensuite  une  masse  d'observa- 
tions calquées  sur  le  plan  d'ouvrage  qu'il  s'était  proposé. 
Vûfici  comment  il  procède  S  l'exécution  du  même  plan  , 
par  rapport  à  la  topographie  plus  pai  ticuiière  de  la  ville 
de  Toulouse  ,  qu'il  divise  en  sept  sections. 

La  première  est  sous  lé  titre  SRtat  physique  de  lu 
ville.  —  A  une  deiscription  tant  du  dehors  que  de  Ita*. 
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térfeur ,  qiii  ne  manque  ni  de  précision  ^  ni  d'élégance , 
se  mêlent  par-tout  des  réflexions  utiles  sur  les  moyens 
d'entretenir  la  pureté  de  Tair^sur  la  nécessité  d  écarter 
autant  que  possible» les  causes  d'insalubrité,  toujours 
trop  multipliées  dans  tous  les  grands  rassemblemens 
d'hommes. 

La  deuxième  section  présente  l'examen  des  proprié- 
tés physiques  et  chimiques  des  eaux.  Toutes  les  fon- 
taines sont  passées  en  revue,  et  soumises  à  des  épreuves 
chimiques  qui  donnent  la  mesure  delà  préférence  qa'on 
doit  leur  accorder.  Il  se  trouve  uue  conformiré  parfaite 
eutre  les  expériences  faites  à  Toulouse  et  dans  les  autres 
Leux  du  département,  relativement  à  Tinflaence  qu'ont 
les  expositions ,  au  moins  autant  que  la  nature  des  ter- 
rains y  sur  les  qualités  des  eaux  des  sources.  Ces  résul» 
tats,  que  nous  avons  jugés  fort  curieqx,  s'uccoident 
très-bien  avec  ceux  qu'obtint  Lepec  de  la  Clôture  ^ 
dans  son  Elxamen- analytique  et  comparatif  des  nom- 
breuses fontaines  de  Rouen ,  ainsi  que*  le  remarqua 
TAuteur.  Mais  on  se  plait  sur-tout  à  suivre  les  détails 
de  ses  intéressantes  recherches,  dans  une  analyse  biea 
faite  de  l'eau  dé  la  Gatonne.  Un  parallèle  qui  ét«(blit 
une  plus  ou  moins  grande  pureté  de  l'eau  de  cette  ri- 
vière ,  suivant  qu'on  la  puise  au  sein  des  Pyrénées ,  à 
.  Toidouse  ou  à  Bordeaux  >  augmente  beaucoup  Imtérét 
de  ce  travail. 

"  Les  comestibles  sont  Te  sujet  de  la  troisième  section^. 
Sans  entrer  dans  des  détails  qui  auraient  pu  paraîtra 
n>inutieux ,  l'Auteur  s'arrête  aux  principaux  mayensde 
subsbtance.  Les  objets  qui  ont  sur-tout  attiré  son  atten-, 
tien ,  sont  les  maladies  tant  des  bétesà  corne  que  des 
bétes-à  laine ,  qui  rendent  leur  chair  suspecte  ou  abso- 
lument mauvaise  :  il  prouve  par  là  combien  la  police, 
doit  e^eccer  k  cet  égard-  une  surveiUance  ^tive  et , 
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férère ,  et  termine  cet  article  par  des  réiiexims  hy^ié-f 
niques  fort  importantes» 

Ce  sont  ces  mêmes  rues ,  dont  le  but  est  Ut  tedser-' 
ration  de  la  sanré^  qui  ont  dicté  à  l!Auteor  presque  tout 
ce  qu'il  a  dit  des  trois  différentes  classes  de;  cisoyens  , 
dans  la  quatrième  section  de  sa  topographie  ^  saroir  ; 
1  .^  la  classe  aisée ,  d.^  Celle  des  airt^ns ,  3.^  celle  des 
paurreSi  Son  style^  qui  nous  a  para  approprié  aux  sujet» 
qu  il  traite ,  prend  de  la  noblesse ,  quaiMl  il  parle  de# 
professions  distinguées  ;  de  la»graco,  quand  il  s'occupe^ 
des  arts  d'agrément  y  des  modes ,  des  lectures  firiroies  ^ 
etc.  y  et  derient  touchant  quand  il  'S^appesantit  sur  ht 
â'iste  condition  de  ceux  qui  virent  et  souffrent  dans 
Findigence* 

La  cinquième  section  a  pour  objet  de  déterminer  ki 
naturig  du  cKmat.  Quoique  ^  ainsi  que  lobserve  Jjd.  Sainte 
André ,  le  etimat  se  compose  de  toutes  les  choses  exté^' 
rieureb  qui  oht  une  action  quelconque  sur  Féoûmmiie 
vivante  ^  dans  lés  deux  rè^es  de  la  natut'e  que  Foo: 
féxxi  con^ondire  en  un  seul  sous^  le.  nom  dWgani^^  ^ 
FAuteur  a  voulu  ici  éviter  de  revenir  sva*  des  cfaetees^ 
dont  it  avait  eu  occasion  de  s'occuper  aâlteuM»  itn'envi*» 
sage  dans  cette  partie  de  son  ouvrage  que  ce  qui  cons- 
titue plus  proprement  le  climat  ;  c'est-àndi^e  y  les  dîver» 
états^de  Fair  ou  les  différens  météores  qài  diffveK  fijc&r 
Fattention  du  médecin ,  ainsi  que  le  retour  et  lu  dator» 
dès  saisons ,  pour  passer  ensuite  à  k  considâratiob'  dies 
maladies.  Partisan  zélé  du  Père  de  la  médednfl» ,  dtat 
it  adopte  avec  quelques  restriétidns  k  dott#inè  sut  les 
consHtutiohs  nifédicalès ,  et  voiulànt  démMttKer  k  nëeèi* 
site  de  lés  blém  étudier  »  voici  coiinne  d  s^expiixA»  après 
avoir  fékft  |>réQV^  d^tiHé  éVâlIMûiti  solide  :  *  Combiefi 
1»  d  autréi  èxcellens  et  âfatàûè  ptttfidieiis,  dèpM  Ayj/^ 
»  lou ,  SydehhMn^  MMiëzJ^l^  Ae  pèutnià-f»  pas 
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%  ek&r  y  qui ,  daii&  dmrs  cËmata ,  ont  MoSrmé.  eene 
»  doctrine  7  Après  avoir  pris  inAwançe  d^BS  la  Grèce  i^  *' 
»  elle  s'est  vérifiée  en  Italie,  en  Angleterre,  en 
.  M  Fnnce ,  ea  Allemagne ,  en  un  mot,  daos  toiii$  les 
»  pays,  et  son  étude  ne  fut  pas. moins  précieuse  aux 
»  médecins  de  Rome  ,  de  Modène,  de  Lopdres.,.  de , 
1^^ Paris,  de  Berlin^  de  Breakw  et  de  Vienne^  <pi'j^ 
»  cehir  qui  fiât  rè^dé  comme  le  dieu  de  Gnide  ejt 
M  l'oracle  de  Cos.  » 

'    C'est  sur-tout  dans  Fétude  des  constitutions  journa- 
lières, qu'il  iroure  le  moyen  de  caractériser  le  climat 
dont  Thistoire  prend  de  nouveaux  développemens  dans 
l'étude  des  saisons  qu'il  distingue ,  avec  Mentelle ,  en 
saisons  physiques ,  en  saisons  célestes.  L'on  voit ,  en 
parcourant  ce  qu'il  dit  des  premières ,  que  c  est  sur-tout 
à  un  climat  tel  que  celui  de  la  Haute-Garonne,  qu\>n6 
semblable  distinction  peut  convenir,  sans  en  excepter 
celui  des  autres  contrées  de  la  France  où  règne  pareille- 
ment une  extrême  irrégularité  dans  la  marche  des  sai-« 
sons.  On  s'arrête  avec  plaisir  au  parallèle  qu'il  a  dressé 
'd'une  foule  d'obseivations  comparatives  faites  en  divers 
*}îeux.  Des  résultats  généraux ,  des  faits  météorologiques 
'recueillis  pendant  vingt-huit  années ,  et  présentés  en. 
résumé,  il  a  formé  un  tableau  commode  pour  le  lec-^ 
têur ,  et  qui  fournit  des  données  suffisantes  pour  établir 
'  la'  nature  des  saisons  célestes. 

En  fixant  la  hauteur  moyenne  du  baVomèitre  à  Tom-« 
louse^  TAuteur  nous  donne  un  tableau  comparatif  des 
autres  hauteurs  moyennes  dçs  contrées  adjaceates,  ce^ 
qui  sera  d'une  extrême  utilité  dans  les  divers  lieux  da 
département  doj^t  il  s'agit,  pour  y  ^ire  un  usa^e  oçiièiix 
raisonné  d'un  iqstrupient  [le  barqmètre},  qui  ne  sau* 
fait  être  ^a<}^é  j^  ^^  piêxp^  ^ar-iout  ^  pour  îk  détermx-* 
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nation  exacte  des  points  d'élévation  ou  d^abaissexûenC 
du  mercure  ^  qui  suivent  les  divers  états  de  Tatmos- 
phère. 

Ce  qui  a  rapport  aux  saisons  célestes  dans  cette  sec- 
tion y  finit  par  un  parallèle  assez  piquant  entre  le  climat 
de  Paris ,  et  celui  de  deux  villes  méridionales  dont  le 
climat  est  différent ,  quoiqu'elles  sqient  placées ,  à  trè&r 
peu  de  chose  près,, à  la  même  distance  de  Téquateur. 
(  Toulouse  et  Montpellier.  )  «' 

Ce  parallèle  prouve  combien  les  saisons  physiques  , 
sur-tout  dans  des  régions  tempérées ,  modifient  celles 
qu'il  faut  appeler  célestes, en  se  conformant  au  langage 
^  de  Mentelley  lesquelles  sont  subordonnées  à  l'influence 
du  cours  périodique  des  astres« 

L'action  combinée  des  saisons  physiques  et  célestes 
sur  les  constitutions  médicales  y  fait  la  matière  de  la 
sixième  section*  C^est  ici  que  l'Auteur,  toujours  fort 
de  preuves  puisées  dans  l'observation,  retrace  l'histoire 
des  constitutions  journalières  etcelle  des  saison5«D'heui- 
reux  rapprochemens>  et  im  bon  choix  des  meilleures 
autorités  ,  font  ressortir  la  vérité  des  faits,  seuls  propres 
à  servir  de  fondement  à  cette  partie  bien  essentielle  , 
et  une  des  mieux  soignées  du  travail  de  M.  Sainte 
Andréa  Le  résultat  de  ses  recherches  mérite  d'être 
d'autant  plus  remarqué,  qu'autrefois  la  Société  Royale 
de  Médecine  de  Paris,  proposa  en  vain  à  la  Société  da 
Médecine  de  Toulouse ,  les  questions  relatives  à  la  na- 
ture et  à  l'influeDce  du  climat  de  cette  ville.  II  faut 
avouer  toutefois  que  c'était^  comme  TÂuteur  lui-même 
BOUS  l'apprend ,  dans  une  circonstance  où  lancienne 
Faculté  était  préoccupée  de  la  contagion  qui  se  mon- 
trait si  évidemment  dans  Tépizootie  de  1775.  Mais  il  en 
est  i&ulté  aussi  qull  ne  s^est  pas  trouvé  de  modèle  qui 
]pût  £uci]îter  ^  eu  du  moins  rendre  moins  oaal-ai&é  ^  fe 


M   E   B   B   C   Z    K    B.  >    161 

trarail  de  M.  Saint^André ,  ce  qui  nous  parait  en  aug--  ^ 
menter  et  rptilité  et  le  mérite. 

Quoiqu^l  ait  dû  s'attficher    aux  grands  principe» 
A^ Hippocrate ,  il  a  été  néanmoins  forcé  d'avouer  que 
plus  d'une  fois  il  n  y  avait  pas  de  correspondante  entre 
las  maladies  et  Tétat  de.  l'atmosphère ,  modifié  par  les 
phénomènes  météorologiqpes  y  soit  dans  les  constitu- 
tions journalières >  soit  dans  celle  des  saisons;  mais  en  , 
revanche  ^  dans  ce  qu'il  dit  de  la  constitution  des  an*  . 
nées  y  il  a  démontré^  par  les  exemples  les  plus  frappans 
pris  des  autorités  les  plus  respectables ,  la  possibilité  de 
Tiofluence  des  constitutions  atmosphériques  antérieur. 
res  y  sur  les  maladies  actuellement  régnantes. 
-  La  septième  section  de  la  topographie  médicale  de 
la  ville  de  Toulouse  ^  est  une  dissertation  pleine  d'inté- 
rêt sur  les  tables  de  mortalité  ^  des  naissances  et  des 
mariages,  dressées  par  l'Auteur  lui-même ,  d'après  un 
relevé  des  registres  de  l'état  civil  ^  depuis  180a  jusqu^à 
181 1  inclusivement^  c'est-^-dire,  ponr  une  série  de 
dix  années.  Les  résultats  de  cet  effort  de  patience  sont 
ti'ès-satisfai^ans  pour  les  babitans  de  Toulouse  y  puis- 
qu'ils démonti-ent  l'extrême  salu'brité  du  climat  de  cette 
ville  y  quoiqu'on  y  soit  soumis  y  comme  en  beaucoup 
d'autres  lieux  y  à  l'influence  d'une  constitution  habi- 
tuelle de  l'air,  qui  les  expose  principalement  aux  affec- 
tions catarrbales.    Mais    l'Auteur    avait,  déjà    établi 
qu'elles  y  prennent  rarement  ce  caractère  pernicieux 
qui,  dans  des  épidémies  funestes  de  ces  maladies ,  sup- 
posent toujours  de  graves  compL'cations  ,  soit  d'ataxie  , 
soit  d  adynamie. 

Les  questions  traitées  dans  cette  dernière  section  d& 
Fouvrage  de  M*  Sainte Aiidré  ^  en  forme^it  le  complé- 
ment. £lles  sont  d'un  haut  intérêt  pour  l'homme 
dl'Bat  ^  pour  le  philosophe  et  pour  le  médecin.  Les  coit^ 
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neidcms  qu^ont  nécessairement  entr'elles  la  statistique  y 
la  morale  et  la  médecine  y  se  montrent  ici  dans  tout 
leur  \om.  Un  des  traits  les  plus  saîllans  de  eette  sec- 
tion j  est  le  triomphe  de  la  vaccine  j  bien  démontré  à 
la  suke  d'un  parall^e  du  tableau  de  Tétat  civil  de  Tou- 
louse y  dressé  par  l'académicien  Marcorelle ,  il  7  a 
soixante  ans  ^  et  un  pareil  tableau  fait  par  TAntear  dans 
ces  derniers  temps*  Il  dit  avec  raison  ^  k  eette  ootasîon  : 
«r  On  ne  peut  voir  sans  admiratioa  que  le  résultat  des 
})  mouvemens  de  la  population  >  malgré  les  malbeuis 
»'  inséparables  de  la  guerre  9  nous  o£Erent  encore  au  joiir- 
»'  dliui  les  mêmes  rapports  qu'autrefois  entre  les  naîs-^ 
»  sauces  et  les  décès /et  que  la  vaccioe  a  conservé  k  la 
»  population  de  notre  ville  autant  d'enfens  qu'elle  a 
a»  perdu  d'hommes......  La  voîtà  donc  bien  établie  cette 

m  vérité  qu'on  ne  saurait  assez  publier ,  que  nous  devons 
a»  considérer  la  vaccine  Con^ne  une  des  pkis  brillantes 
n  inventions  de  la  médecine  moderne  ï  Qu'il  doit  éti*e^ 
»  cher  à  Thumanité  le  nom  que  cette  importante  dé« 
X  couverte  a  illustré  !  N6s  pertes  elles-mêmes  réparées 
»  par  la  vaccine ,  deviennent  évidemment  la  mesure  la 
'  9»  phis  exacte  du  bien  qu  elle  nous  a  fait  y  comme  de  1^ 
»  gloire  de  son  célèbre  inventeur*»  L'Auteur  nous 
parait  prouver  encore  bien  mieux ,  en  calculant  madié- 
matiquement  la  mortalité  au-dessous  de  dix  ans ,  depuisr 
/i  établissement  de  la  vaccine^  que  cette  mortalité  a  été 
extraordinairement  diminuée  à  mesure  que  le  préser^ 
tatif  dont  nous  parlons  a  été  propagé. 

Cette  dernière  section  >  qui  est  le  fruit  d'un  généreux 
effort  de  patience  et  de  zèle  de  la  part  de  M.  Saint-* 
André ,  mérite  à  elle  seule  les  plus  grands  encoura- 
men&^  par  les  résultats  ôurieux  qu  elle  présente. 

CuavliiLLx&^ 
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TRAITE 

DIS  MALADIJtS   CHIRURGICALES  ET   DES  OPÉRATIOITS   qXJt 

LEUR  COUTIENNENT;  ^ 

Par  M.  le  Baron 'Bojer ,  membre  de  la  Légion^ 
d^ Honneur  ,  pro/essenr  de  chirurgie^pratique  à  la^ 
Paculeé  de  Médecine  de  Paris ,  chirurgien  en  chef" 
adjoint  de  rhdpiial  de  la  Charité  ^  mentbre  do 
plusieurs  Sociétés  savantes  étrangères  et  natio-^ 

nales ,  etc. 

• 
Quatre  fpo»  Tolomes  <n-8.^^  avec  Hgures,  1814^-^ 

A  Paris  y  chez  V Auteur  ^  rue  de  Grenelle  y  faubourg 
-  Saint-Geraiaio  j  N-*  9  ;  et  chez  Madame  veuver 
'  Mignerety  imprimeur,  rue  du  Dragon^  faubourg 
'  Saist-Gamiam,  N.^  Ao. 

VHEiriKRiBXTKAIT. 

Parmi  les  bous  outrages  qui  parteu^ent  de  )om  efi 
loin  sur  la  médecine  et.  la.  chirurgie  ^  les  uas  se  Ibnft 
remarquer  par  uoe  théorie  newre  ,  des  idoës  erigJAal^  f 
un  plan  nouveau  qui  présente  des  rapprocbemeiis  heu^ 
reux  y  et  une  distribution  qui  parak  plus  naturelle  oic 
plus  piquante  que  celles  qui  jusqu'alors  avaieïit  été  sui-* 
vies.  Les  autres,  au  contraire ,  destinés  exclusiveiœnt 
à  la  pratique  ^appellent  sur-tdut  ràttention  jiar  l'impor- 
tance des  détails^  la  vénié  iles  descriptions^ la  ftageâsai 
des  remarques  ^  et  lasolidité  du  jugeineàt.  Les  premier» 
frappent  vivement  TespritpAv  Tei^èoe  de  charma  «qui 
accompagne  toujouns  la  nouveauté  ^  ik  sont  pre^i^p» 
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toujours  accueillis  avec  empressement  ;  ils  excitent 
quelquefois  une  sorte  d^enthousiasme  qui  les  porte  son- 
Tent  à  un  degré  de  gloire  qu*ils  né  peuvent  conserver  , 
quel  que  soit  leur  mérite  réel.  Les  seconds ,  qui  n'ont 
rien  ppur  éblouir ,  sont  jugés  dès  Finstant  oi^  ils  parais-^ 
sent  y  comme  ils  le  seront  après  plusieurs  siècles.  Le 
mérite  des  premiers  est  plus  brillant;  celui  des  seconds 
est  plus  solide.  Le  temps  qui  renverse  les  théories  y  les 
hypothèses  et  les  systèmes ,  confirme  chaque  jour  |es 
résultats  de  lobservation ,  parce  que  la  salure  est  tou- 
jours la  même ,  tandis  que  les  ornemens  dont  nous 
prétendons  lembellir  deviennent  bientôt  surannés  et 
ridicules, 

L'ouvragedont  nous  allons  rendre  compte  au  public 
est  essentiellement pratique.Quelle  que  soit  l'e^ime  dont 
on  Tentoure  aujourd'hui ,  il  la  conservera  toute.entière 
en  traversant  les  siècles.  Il  n'appartient  à  aucune  épo- 
que ,  parce  qu'il  n'a  reçu  r,en\preinte  d'aucune  théorie  : 
il  sera  de  tous  les  temps  ^  copnme  Tûbservatioa  y  qui  na 
vieillit  point. 

Le  plan  da  Traité  de .  M.  Boyer  ne  diffère  point  de 
celui  qu'il  a  constamment  suivi  depuis  qu*il  se  livre  à 
l*enseignement  de  la  chirurgie.  La  pathologie  chirurgi- 
cale est  divisée  en  deux  parties  :  la.  première  y  consa- 
crée aux  maladies  qui  peuvent  se  montrer  dans  toutes 
les  régions  du  corps,  parce  qu'elles  affectent  presque 
indifféremment  tous  nos  organes  y  est  elle-même  par- 
tagée en  plusieurs  parties  qui  comprennent  Tinflamma- 
tion  en  général  y  les  abcès  y  la  gangrène ,  la  brûlure  y  les 
plaies  ,  les  tumeurs,  les  ulcères ,  les  fistules,  et  tes  ma- 
ladies des  os ,  divisées  elles-mêmes  en  celles  qui  atta- 
quent la  substance  osseuse ,  ou  la  continuité  des  os ,  et 
en  celles  qui  affectent  leurs  artieulations. 
^  Dans  la  seconde  partie  ^  qui  n'a  point  encore,  paru  ^ 
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r  Auteur  suivra  une  ordre  purement  anatomîque  î  cette 
partie  embrassera  tout  ce  qui  est  relatii  aux  maladies 
que  l'on  peut  considérer  comme  propres  à  tel  ou  tel 
organe ,  ou  comme  présentant  y  à  raison  de  leur  siège  j 
des  particularités  remarquables. 

.M.  Boyer  avait  d'abord  formé  le  projet  de  réunir  à 
la  pathologie  chirurgicalo ,  un  cours  complet  d'opéra- 
tions y  filais  il  a  été  arrêté  par  Firinmensité  d'un  tei  tra^ 
rail  :  le  Traité  d'opérations  de  M.  Roux ,  suppléa 
d'ailleurs  à  ce  qui  manque  au  livre  de  M.  Boyer  :  c^« 
-deux  ouvrages  formeront  ensemble  un  système  com- 
plet dé  chirurgie  :-«  On  y  trouvera ,  dit  l!Auteur ,  le  ta- 
bleau de  l'état  actuel  de  ta  chirurgie ,  et  sur-tout  de  là 
«chirurgie  française  ^ et  f^  me  trouve  heureux  qu'un» 
partie  de  la  tâche  que  je  m'étais  imposée^  soit  remplie 
d'avance  par  un  ïiomme  anx  talens  duquel  je  me  plai- 
rais à  rendre  hommage ',  si  je  ne  craignais  qoe  les  lient 
tqui  l'unissent  à. moi  qe rendissent  mes  éloges  suspects*» 

Le  pUn  de  ^ouvrage' %l^  M.  Boyer  s'éloigne  peu', 
<comineonvôit,  d^ 'celi)i  qu'avaient^éiiémlefient  sum 
Jes  Autein:^  de  Traitas  complets*  dé  cUinirgie ,  et  no^ 
tamment  Fabrice  di  Aquûpèndenie  et  H^iBier.  A  l'a^ 
-vtintage  l  très-grand  sans  dbiite^  d'être  déjt^uCiiversel- 
'lement' adopté  y  cet  ordre  joint  encore -celui  d^une  ex**^ 
tréme' simplicité,  double' donsidératiOA»  qui  parait  mo-^ 
tiver  suffisamment  la^ préférence  que  IVÏ.  'JBo^^r  a  ac^ 
l^ordée  à  cette  distribution  :  «  Je  |xei  dissia^il^tai  pas^ 
kjottte  l'Auteur  9  quoh  pen^  repr-oohêr.à  ce  plan  éé 
manquer  d'unité,  puisque  les  m^ljàdies  qui'appartieni- 
ttftnt'à  la  première  division  sont  classées  dkprèi  leur 
aalore ,  tandis  que  celles  qui  sont  .comprises  tjàas  la.se^ 
"cQki  le  ^'y  trouvent  f-ang-  eswrvantidear  siège.Pour  ob^ 
^ar  A'  cet  inoonTénient!,  ij'avais  daboiid  formé  ie  dessein 
d'iifip^iuirrordn  ualiemfgu^'k  Utosembld  des  mal»- 
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idistributiga  assise;  ^vroc^tl^bas^  npigue ,  m'ientraîneniit 
idaxis4Q»répétitiQc^fa&tidi«Mses,.6aip6fl^  temps  <|u*elle 
jne  forcerait  kMjj^er  4«s  ptj^U  ipji  puit  eatr^eux  la 
plus  grande  connexionp» 

;    h  £tid>|iUeur8  y  <JHas  lua  traité  de 'Chirurgie--pr|itigue 
ils!i9gis^it.iiioiQs  fie  sf ^f^matiser  les  maladies ,  ^  dp 
Iesidistribp#r'0n/elass^s ,  ea  ordbes  eten^geores^  que  d^ 
donner  4a^,n(iBioQ&  exactes  de  chaqge  espèce^  d'iodi- 
Ijj^er  avec  eqla  les^  difflére^  a&p€K:ts  sous  le^uels  elleis 
.{}euvent  o  mopl^i'er,  et  de  parcourir  successivement 
iepps  divenies  période  ;  en  uq  mot  y  de  présenter  iMPe 
^ité  de  tabJieaiui^, propres  A^ieoracet  fidèlemepit  leuits 
owj^es  jilg^gné^s  et   I^mts  içaiises  prochaines^  leuifi 
#(|rinpt;^aies  »  i^rs  cpipp}ii9atjj9B$  et  leurs  terminaisons. 
.»>  Â,  Thiitoiçe  pavtîoiUiiàre  des  makdîes  ^  doit  succéder 
eelle^é  Um^ixmt^m§o^  U  ftutrjçi.,  api^  avoir  exposé 
4ce  ipi  iCOPMiiié^  W)r§gi«(ie.«t<i!emplai'  des  :  médicamena 
^tantim^wa  qpW(A9iffi^9«  parler  d«s/Q|iévatîwas«  Xeidé- 
mhsàUi9iffMMi^fiféWme»  quefeii^rQiàlesfmeilleurs^ 
4ci»C:tQUfries  idétaïs  oéoes^aii^e^;  l'indiqudrai  ceux  que 
je  ci:ôia  hoas^^VHHiettiwlieaaaûM.  » 
-    lâ'Auteur;  a  cm  idevoir  sUbstmir  ^  lexposer  les  divers 
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mes  leçons  qu'ils  avaient  puise  ces  idées ,  j'aurais  quel- 
que droit  à  l^s  revendiquer;  mais  le  prix  des  vérité» 
que  l'expérience  a  pu  me  faire  découvrir ,  n*est-il  paa 
dans  futilité  qui  peut  résulter  de  leur  publicité?  Et^ 
qu'importe  alors  par  quelle  voix  elles  aient  été  procla- 
mées ?  J  aurais  donc  gardé  le  silence  suc  cet  article, , 
ai  je  n'avais  dû  prévenir  le  soupçon  de  plagiat  qqo 
l'étais  menacé  d'encourir ,  en  annonçant  mes  propres 
découvertes. 

Quel  autre  que  M.  le  professeur  Bojrer  ^in  mis  une 
telle  modération  dans  une  semblable  circonstance  ? 

Après  avoir  indiqué  le  plan  général  de  cet  ouvrage , 
aous  allons  suivre  l'Auteur  dans  le  développement  de  • 
•sa  matière.X^  premier  volume  est  partagé  en  cinq  cha- 
pitres ;  le  premier  traite  de  l'inflammation  j  le  second 
des  abcès  ;  le  troôième  ^  delà  gangrène,;  le  quatrième , 
de  la  br&lure^  et  le  dernier,  des  plaies* 

Auprès  'avoir,  défini  l'inflammation  par  l'expositiop 
succincte  de  %^  symptftokes ,  l'Auteur  examine  succes- 
sivement les  divers  tissus  qu  elle  attaque  ^  et  la  dispo- 
.^tion  qu'ils  présentent  à  en  être  plus  ou  moins  iréquem- 
onent  affectés*  Le  tissu  cellulaire  et  la  peau  occupent 
le  premier  rang  ;  viennent  ensuite  les  membranes  cnu- 
queuses  et  séreuses^  puis  les  viscères ^qui  sont  d'autant 
.plus  susceptibles  d'inflammation  y  qu'il  entre  dans  leur 
iextureuae  quantité  plus  grande  de  tissu  cellulaire^. et 
^que  le  réseau  vasçulaire  y  est  plus  serré.  C  est  ainsi  qi^e 
les  poumons ,  dans  la  structure  desquels  il^entre  nne  '^i 
^grandepropordon  de  vaisseaux  sanguins  et  de  tissacel- 
.lulaire  ^  sont  plus  sujets  k  s'enflammer  que  lé  foie  et  les 
«autres  viscères.  Les  muscles ^  les.  gros  vaisseaux ,  Içs  . 
^oêr&y  les  tendons,  les  ligamens  y  les  cartilages/ et  m^un^ 
Jes  os ,  peuvent  aussi  s'enflammer^  suivant  la  propprtioA 
«dis  |«is#wttx<et49  tissacellidaire  ^'ilsoontîennen(  ;  taxt^ 
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dis  que  l'épîderme ,  les  ongles  ^  les  cheveux  et  les  poili 
qui  n'en  offrent  aucune  trace  sensible  ne  sont  jamaii 
attaqués  d'inSamr^ation. 

La  marche  de  Tinflammation  y  distinguée  en  aiguë  et 

'en  chronique  ;  son  intensité  suivant  la  structure  des 

< parties  ;  la  violence  de  la  cause  qui  la  produit,  suivant 

Tége  et  le  sexe  de f^  malades ,  suivant  les  saisons  et  le 

climat,  sont  Tobjet  de  considérations  paiticulières. 

A  ces  considérations  succède  une  histoire  abrégée  et 
un  examen  judicîcnix  des  principales  théories  de  Tia- 

.  flammation,  ou  des  causes  premières  qui  en  détermi- 
'nent  le  développement.  * 

Les  sytnptômes  locaux  de  l'inflammation  ;  savoir ,  la 

'  rougeur,  le  gonflement ,  la  chaleur  et  la  douleur,  sont 
ensuite  exposés  avec  leurs  modifications  les  plus  impor- 
tantes ,  ainsi  que  les  symptômes  particuliers  dépendans 
de  la  nature  de  l'organe  affecté ,  et  relatifs  à  ses  fonc- 
tions :  les  symptômes  généraux  sont  énumérés  d*une 
manière  plus  succincte.  L'Auteur  traite  ensuite  du  dia- 
gnostic et  du  prognostic  de Imflammation,  de  ses  ter- 

"mirtaisons  diverses ,  telles  que  la  délitescence ,  la  réso- 
lution, la  suppuration ,  l'induration,  la  gangrène.  LV 

"vantage  ou  le  danger  de  chacune  de  ces  terminaisons, 

"  les  signes  qui  la  font  prévoir  ou  l'annoncent ,  les  moyens 
hygiéniques ,  les  i:emèdes  internes  et  externes,  propres 
à  combattre  la  maladie  dans  ses  diverses  périodes ,  sont 
exposés  arec  une  richesse  de  détails  qui  ne  peut  pas 

'  être  transportée  dans  un  extrait. 

Les  abcès  ^  auxquels  le  second  chapitre  est  consacré , 

'  sont  distingués  d'abord  en  idiopathiques  et  en  symptô- 
matiques  ,  suivant  qu'ils  se  forn>ent  dans  la  partie  même 
qui  a  été  enflamftiée ,  ou  qu'ils  occupent  un  endroit  plus 
ou,  moins  éloigné  du  siège  de  l'inflammation  Les  pre- 

"miers  (abcès  idiopathiques),  sont  encore  divises  ea 


vkths  plilegmoneux  ou  inflammatoires  ^  et  en  abcèn 
froids  y  seloB  qu'ils  sont  produits  par  une  iaflammatioft 
aiguë  ou  chronique. 

Ne  pouvant  pas  suivre  l'Auteur  dans  les  détails  pré- 
cieux dans  lesquels  il  entre ,  nous  serons  foi^és  de  citer 
seulement  quelques  passages.  > 

Lorsqu^'nn  abëàs  est  parvenu  à  la  maturité  ,  contient» 
il  d'abandonneï  l'ouverture  de  la  tumeur  à  la  nature^ 
ou  de  la  pratiquer  par  les  moyens  de  1  art  ?  Voici  de 
igoelle  manière  cette  importante  question  est  résolue. 

t(  Lorsque  Taboj^s  phlegmoneux  a  son  siège  sous  la 
peau  immédiatement  y  qu'il  est  peu  volumineux ,  que  là 
marche  de  Tinflammation  qui  Ta  produit  a  été  rapide  y 
on  doit  en  abandonner  l'ouverture  à  la  nature ,  9uiv 
tout  si  la  maladie  occupe  le  visage ,  ie  cou  ou  la  mam<- 
nelle  cheï  tes  femmes  ,  endroits  où  l'on  doit  éviter  la 
difformité  qui  résulterait  de  la  cicatrice ,  si  on  ouvrait 
les  abcès  de  ces  paities  avec  l'instrument»  Les  succès, 
que  Ton  obtient  journellement  en  suivant  cette  mé- 
lîiode ,  ont  engagé  plusieurs  praticiens  à  l'étendre  aux 
abcès  phlegmoneux  sous^cutanés  de  toutes  les  parties  y 
même  à  ceux  qui  sont  les  plus  considérables.  Mais  le 
précepte  qu'ils  donnent  d'abandonner  à  la  nature  tous 
les  abcès  phlegmoneux  sous-cutan€s ,  ne  peut  être  géné- 
ralisé ;  on  doit  1  adopter  ou  le  rejeter ,  d  après  la  situa- 
tion de  Tabcès  y  son  étendue  y  1  endroit  de  sa  surface  où 
la  peau  doit  se  percer,  etc. 

»  Il  est  même  des  abcès  phlegmoneux  soivs-cutanés 
fquî ,  par  leur  peu  de  volume  ,  sembleraient  devoir  être 
abandonnés  à  la  nature ,  et  que  certaines  circonstance» 
engagent  à  ouvrir  avec  l'instrument  tranchant.  Par 
exemple,  lorsque  la  marche  de  Finflammation  a  été 
lente  ,  que  la  tumeur  s'est  amollie  également  par-^tout  ^ 
jjuô  la  peau  a  pris  une  eooleur  d'un  rouge  brun  ;  si  l'oa 
3o.  la 
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abandonnait  à  I4  nature  Tourerture  de  Fabcès  ^  la  peta 
s^amincirait  par  la  destruction  du  tissu  cellulaire  qui 
forme  les  lames  intérieures  de  cette  membrane  ;  et  pri- 
vée ainsi  d'une  partie  des  vaisseaux  qui  lui  donnent  la 
nourriture ,  elle  deviendrait  îocapable  de  se  réunir  avec 
les  parties  sous^-jacentes,  rendues  molles  et  fongyeuses 
{)ar  le  séjour  prolongé  de  la  matière  pmiilente.  On  se- 
rai t  obligé/ alors  d  emporter  toute  la  portion  de  peau 
amincie  et  désorganbée.  » 

L'époque  à  laquelle  il  convient  d*ouvrir  un  abcès ^  est 
ensuite  Tobj^t  d'une  discussion  également  judicieuse. 
M.  Boy  et  fait  remarquer  que  quandrabcès  se  forme  dans 
tm  organe  glanduleux ,  il  ne  doit  être  ouvert  que  quand 
la  tumeur  est  ramollie  danstoutes.ses parties.  En  ouvrant 
prématurément  ces  sortes  de  tumeurs ,  on  arrête  les 
progrès  de  la  suppuration  :  les  duretés  qui  environnent 
le  foyer  de  labcès^  ne  se  fondent  pas ,  et  il  en  résulte 
vn  ulcère  calleux  très-difâcile  à  guérir.  On  doit ,  au 
contraire  y  ouvrir  la  tumeur  avant  la  suppuration  en- 
tière et  parfaite,  dans  plusieurs  circonstances,  i.^  Lors« 
que  l'abcès  avoisine  un  organe  entouré  d'une  grande 
quantité  de  tissu  cellulaire  graisseux  ,  comme  Textré- 
«nité  inférieure  du  rectum  ;  a.^  lorsqu'il  est  à  craindre 
que  la  suppiiration  n'altère  quelque  tendon;  3.^ lorsque 
l'abcès  peut  y  par  son  vcdume  et  sa  situation^  causer 
quelques  accidens  fâcheux,  comme  la  congestion  san- 
guine à  la  tète  ^  la  suffocation,  qui  peuvent  être  pro- 
duite» par  Tinilammation   aux  parotides ,  ou  par  ua 
phlegmon  à  la  partie  antérieure  du  cou  ;  4**  lorsque  le 
voisinage  d'une  articulation ,  on  d'une  cavité  splanchni- 
que ,  donne  quelque  lieu  de  craindie  que  l'abcès  ne  s'r 
fusse  )our. 

Les  abcès  froids  sont  ensuite  exposés  avec  le  memie 
soin  y  sous  le  rapport  4a  lew  #ge ,  de  Ijçurs  symptô- 
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mes ,  de  leur  marche  et  de  leur  traitement.  Les  avan- 
tages et  les  inconvëniens  du  caustique ,  d'une  ponctioa 
large  ou  étroite ,  de  l'incision  y  sont  discutés  avec  la  sa- 
gesse et  la  précision  qui  sont  propres  à  l'Auteur. 

L  article  qui  concerne  les  abcès  par  congestion ,  offre 
le  même  degré  d'intérêt  ;  nous  citerons  seulement  le 
paragraphe  qui  traite  du  diagnostic. 

ce  Les  abcès  par  congestion  ne  doivent  pas  être  con- 
fondus avec  les  abcès  d'une  autre  espèce ,  qui ,  situés 
profondément  sous  des  muscles  épais  ou  des  aponévro* 
ses ,  n'^ont  point  ét-é  ouverts  assez  t6t ,  et  se  sont  éten- 
dus au  loin  dans  les  endroits  oii  le  pus  a  trouvé  moins 
de  résistance.  Oa  évitera  aisément  cette  méprise  ,  si 
Ton  a  égard  à  la  situation  de  l'abcès^  aux  circonstances 
^i  Font  précédé ,  et  à  la  manière  dont  il  s'est  formé. 
Ainsi  on  di^inguera  un  abcès  par  congestion  d'un  abcès 
froid ,  si  Ton  fait  attention  que  dans  celui-^  le  malade 
n'a  éprouvé  aucune  douleur  avant  le  développement  de 
la  tumeur  y  et  que  celle  qu'il  éprouve  dans  les  progrès 
de  la  maladie  ^  a  toujours  son  siège  dans  le  lieu  même 
oîx  se  forme  la  collection  purulente  ;  tandis  que  dans 
l'abcès  par  congestion  ,  le  malade  a  constamment 
éprouvé ,  long-temps  avant  la  manifestatiçn  de  la  tu- 
meur ,  une  douleur  sourde  dans  quelque  point  de  la  co- 
lonne vertébrale  ,  plus  ou' moins  éloigné  du  siège  de  la 
.tumeur,  et  n^en  ressent,  au  contraire,  aucune  dans 
cette  dernière. 

j)  Rar^tment  le  siège  ^e  la  douleur  trompe  le  prati- 
cien expérimenté,  sur  la  véritable  nature  de  la  maladie. 
Cependant  quand  la  tumeur  se  montre  dans  un  endroit 
peu  éloigné  de  celui  où  le  pus  s'est  formé ,  le  diagnostic 
est  plus  diffici]e  ;  mais  dès  que  la  douleur  a  précédé  la 
formation  de  Tahcès ,  on  est  autorisé  à  croire  que*  c'est 
un  abcès  par  congestion,  m 
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,Le  troisième  chapitre ,  qui  traite  de  la  gangrène^  est 
divisé  en  deux  articles ,  destinés  Tun  à  la  gangrène  pro- 
duite par  cause  externe  ,  et  l'autre  à  la  gaiTgrène  par 
cause  interne.  Le  premier  article  est  subdivisé  en  six 
paragraphes  y  dans  lesquels  TAuteur  examine  les  diver- 
ses modifications  que  présente  la  gangrène  y  suivant  les 
causes  qui  la  produisent.  Il  considère  successivement  la 
gangrène  produite ,  i.^  par  Tinflammation ,  d.^  pair  la 
contusion ,  3.°  par  une  compression  lente^  4*^  P^  ^ 
brûlure  ,  5.^  par  la  congélation ,  6.^  par  Finterception 
du  cours  des  liquides.  Le  second  article  y  consacré  à  U 
gangrène  par  cause  interne ,  comprend  seulement  trois 
paragraphes  dans  lesquels  T  Auteur  expose  svccessive- 
tnenty  i.^  la  gangrène  produite  par  la  malignité  de  la 
cause  de  l'inflammation  ;  2.^  celle  qui  survient  dans  le 
cours  d^une  fièvre  putride  ou  maligne  y  3*^  la  gangrène 
sèche. 

Nous  citerons  seulement  quelques  passages  pris  au 
hasard  dans  ce  chapitre. 

Après  avoir  défini  la  gangrène  y  Fabolition  parfaito 
du  mouvement  du  sentiment^  et  de  toute  action  orga^ 
nique  dans  une  partie  (  dernière  condition  qui  dis- 
tingue la  gangrène  delà  paralysie  ),  FAuteur  fait  re- 
marquer y  avec  sagacité  ,  que  la  gangrène  ne  doit  pas 
être  confondue  avec  Vasphjrncie  locale ,  ou  Tétat  de 
mort  apparente  d'une  partie  :  «c  Elle  en  diffère,  dit-il , 
«n  ce  que  dans  cette  dernière  maladie  y  la  vie  n  étant  y 
pour  ainsi  dire  y  que  suspendixe  y  la  partie  affectée  est 
susceptible  d'être  revivifiée.  Ainsi  la  gangrène  est  à 
Tasph yxie  locale  y  ce  que  la  mort  est  à  Tasphyxie  géné- 
rale. 11  y  a  des  exemples  d'asphyxie  locale  ,  dans  les- 
quels la  chaleur  y  la  sensibilité  y  le  mouvement  y  le  bat- 
tement des  artères  y  enfin  y  tous  les  phénomènes  de  la 
viC;  après  avoir  paru  anéantis  pendant  plusieurs  jours  ^ 
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se  sont  ranimes  peinà-peu,  et  ont  repris  toute  I^ur 
rigueur.  Il  est  d'autant  plus  important  de  bien  distin» 
guer  cette  asphyxie  locale  de  Tétat  de  gangrène  ^  qu'on 
s'exposerait  sanscela  à  amputer  un  membre  susceptible 
.d'être  rappelé  à  la  vie*.  Or,  on  évitera  cette  fâcheuse 
mépriserai  l'on  fait  attention  que  dans  les  cas  où  la  vie 
parait  éteinte  dans  un  membre  dont  Iqs  propriétés  vi-- 
.taies  existent  encore  ,  Tépidenne  ne  se  détache  point 
comme  dans  la  gangrène  y  et  qu'on  n'observe  pas  cette 
dissolution'putride ,  d'où  résuite  l'odeur  infecte  particu^ 
lière  à  cette  maladie.  » 

En  exposant  le  traitement  qui  convient  à  la  gangrène 
produite  par  inOammation  y  M.  Boyer  fait  remarquer 
que.dans  les  cas  où  l'inflammation  occupe  une  grande 
étendue ,  la  gi^ngrène  ne  se  manifestant  d'abord  que 
dans  un  point ,  le  même  topique  ne  saurait  convenir  à 
toute  la  partie  malade.  «  Je  suppose  y  par  exemple ,  dit 
l'Auteur ,  que  dans  une  violente  inflammation  qui  oc^- 
cupe  la  jambe  et  le  pied  y  celui-ci  passe  du  rouge  au 
violet  y  que  sa  chaleur  et  sa  sensibilité  diminuent  ;  enRn^ 
qu'il  soit  menacé  de  gangrène  ^  il  est  certain  qu'il  con- 
vient d'j  appliquer  des  anti^septiques  y  pendant  que  Ton 
contiime  d'appliquer  les  émoUiens  et*les  relàchans  sur 
la  jambe  qui  conserve  encore  sa  chaleur  ^  sa  rongeur  et 
«a  sensibilitéinflammaton*e.  » 

A  Tendroît  où  TAuteur  s'occupe  de  la  gangrène  par 
compression  lente  y  il  rapporte  robservation  très-cu- 
rieuse  d'une  dame  fiffectée  d'une  paralysie  des  mus-^ 
clés  postérieurs  du  èou  :  la  tête  était  constamment  in-^ 
clinéé  en  avant  ;  le  menton  appuyait  sur  ta  partie  su-^ 
périeure  de  la  poitrine  Cette  pression  détermina  la 
iran^ène  des  parties  molles  qui  recouvrent  le  menton^ 

•  Ce  chapitre  est  terminé  par  l'exaipen  des,  cas  où  il 
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convient  d^eniployer  les  adoucissâns  y  le  quitiqtuDa  on 
lopium  f  dan^  le  traitement  de  la  gangiène. 

La  brûlure ,  qui  fait  Tobjet  du  quatrièrne  chapitre  ^ 
peut  offrir  trois  degrés  différeos  ;  dans  le  premier  ^  elle 
est  bornée  à  une  vive  irritation  qui  attire  les  humeur» 
dans  la  partie*  11  en  résulte  une  inflammation  cutanée 
qui  tient  du  caractère  de  Térysipèle;  dan$  le  second  ^ 
elle  détermine  des  phlyctènes  et  une  ulcération  super- 
ficielle semblable  à  celle  d'un  vésicatoire  ;  dans  le  troi- 
sième ,  elle  désorganise  la  partie  qui  se  convertit  en 
une  escarre.  Ces  trois  degrés  existent  souvent  simulta- 
nément. Ainsi ,  lorsque  le  feu  a  pris  aux  vétemens  d'ooe^ 
femme  ou  d'un  enfant ,  on  vdit  certains  endroits  du 
corps  convertis  en  escarres  de  diverses  couleurs  ;dan& 
d  autres  ^  des  phlyctènes  ;  ailleurs^  une  simple  rOMgeur  ' 
ërysipélateuse. 

ce  41  est  souvent  difficile  d^assîgner  au  juste  Tétendue 
et  la  profondeur  de  la  brûlure  y  avant  Tépoque  où  Tinr 
fiammation  est  portée  à  son  plus  haut  degré  dinteiit* 
site  y  et  où  les  parties  qui  ont  été  les  plus  affectées 
prennent  une  couleur  qui  ne  laisse  iaucun  doute  sur 
leur  désorganisation;  or  y  cette  époque  arrive  du  neu^ 
vièjne  au  douzième  jour  de  la  maladie  :  c'est  sans  doute 
ce  qui  a  donné  lieu  à  lerreor  du  public  y  qui  pense  que 
la  biûlure  continue  à  faire  des  progrès  jbsqu  au  neUf 
vième  jour.  Ce  préjugé  n'a  aucun  fondement  -y  tout  le  - 
désordre  existe  dès  le  premier  jour^  mais  il  n'est  pa$ 
toujours  possible  de  le  reconnaître^  et  c*est  à  quoi 
les  chirurgiens  doivent  faire  beaucoup  d'attention ,  afin  , 
de  ne  pas  promettre  plus  qu'ils  ne  peuvent  tenir.  » 

Nous  voudrions  pouvoir  citer  encore  beaucoup  d'cHEi-; 
droits  de  ce  chapitre,  qui  est  incontestablement  la 
meillewe  monographie  qu'on  possède  sur  la  brùliire  f 
mais  l'étendue  de  ce  Journal  ne  nous  le  permet  pas  ;  il 


faudrait  d'ailleurs  transcrire  le  livre  entier ,  rf  Ton  VoUl^ 
lait  faire  connaître  au  lecteur  toutes  les  bonnes  choses 
qu'il'renfernie.. 

Le  dernier  chapitre  est  destiné  aux  plaies.  Sa  lon- 
gueur est  proportionnée  à  l'étendue  du  sujet  qu'il  eni« 
brasse. 

Après  quel<}ues  considérations  sur  les  plaies  en  gé- 
néral ,  l'Auteur  distingue  cinq  espèces  de  plaies ,  sui- 
vant les  causes  qui  les  produisent;  savoir  :  i.^ plaies  par 
instmmenstrànchans;  d.^  par  intrumens  piquans;  3.^ 
par  instrumens  contondans ,  ce  qui  comprend  les  con- 
tusions ordinaires  et  celles  par  armes  à  feu  ;  4*^  '^^ 
plaies  par  arrachement  ;  5.^  les  plaies  par  morsure ,  soit 
d*animaux  sains ,  soit  d'animaux  venimeux  et  enragés* 

Les  complications  des  plaies  sont  exposées  avec  l'o 
plus  grand  soin.  Les  accidens  primitifs ,  tels  que  i'he- 
niorragie  ,  la  douleur ,  l'inAammation  y  le  tétanos  y  la  ^ 
paralysie  ^  sont  Tobjet  d'autant  d^articLes  paiticuliers.^ 
aussi  bien  que  les  divers  accidens  consécutifs.,  tels  que 
le  croupissement  du  pus  y  la  suppression  de  la  suppu- 
ration y  et  la  pourriture  ou  gangrène  humide  d'hôpital» 

L'hémorragie  ^  la  douleur  y.  Tinflammation  y.  sont  les 
symptômes  ordinaires  des  plaies  y  et  l'on  pourrait  s'é- 
tonner de  les  voir  énumérées  parmi  les  accidens  qui  les. 
compliquent.  Cette' distinction  est  liée  à  des  considéra- 
tions pratiques  trop  importantes  pour  qu'on  puisse  la 
blâmer.  La  douleur ,  l'hémonagie  y  Tinâammation , 
tant  qu  elles  sont  modérées,  n'exigent  aucun  soin  parti' 
culier  :  lorsqu'au  contraire  l'hémorragie  est  asse2;  aboù- 
dante  poiu*  mettre  en  danger  tes  jours  du  malade  ;  lors- 
que la  douleur  persiste  avec  assez  de  violence  pour 
porter  un  trouble  général  dans  l'économie  ;  lorsque  i'in- 
(UiûmAtian  j^  aulieude  diminuer  progressivement  api  es 
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W  troisièoQte  )our,  augioence  ,  au  cc^itraîre^  avec 
«ymptâmes  généraux  pIusW  moins  graves;. ces  symp^ 
tAnie&  deyiemient  de  véritables  accidens.  qpi  exigent 
d^s  moyeoa  particuliers,  de  traitement* 

A  Taiticle  des  contusions  y  M.  Bojrer  s'étend  asses 

longuement  sur  un  phénomène  propre  auxéchyçooses, 

leur  élargissement.  «  A  mesure  que  Féchymose  se  ré-^ 

sout ,  elle  s'étend  en  largeur.  Cela  vient  de  ce  que  le 

«ang  infiltré  y  qui  était  d  abord  épais  et  en  quelque  sorte 

coagulé  y  devenant  de  plus  en  plus  liquide  par  le  nié^ 

lange  de  la  sérosité  que  fournissent  les  vaisseaux  exha^ 

tans  y  trouve  moyen  de  se  porter  plus  loin ,  en  pa»-^ 

$ant  de  cellules  en  cellules  ^  jusques  dans  les  endroits. 

fort  éloigné&du  Ueu  qui  a  été  blessé.  Ainsi  Ton  voit  dans. 

tes  entorses  de  l'articulation  du  pied ,  Téchymose  s*é-» 

tendre  au  bout  de  quelques  jours  dans  presque  toute  la 

j^mbe  r  la  même  chose  a  Ueu  dans  les  fractures,  et  danSi 

beaucoup  d'autres.circonstances.  a 

A  mesure  que  nous  avançons  dans  cette  analyse^ 
BOUS  sentons  plus  vivement  Timpossibilité  de  donnei 
réritableméht  un  extrait  d*un  ouvrage  dans  lequel  oi» 
ae  trouve  rien  qu'on  puisse  retrancher ,  et  très-peu  de 
choses  qu^on  puisse  dire  en  moins  de  mots.  Nous, 
sommes  réduits  à  citer  encore  quelques  passages ,  sans^ 
pouvoir  suivre  l'Auteur  dans  1^  succession  de  ses» 
,  idées.. 

Dans  l'article  consacré  aux  morsures  d^animaux  en- 
gagés,  TAuteur  donne  ^  sur  Temploi  des  caustiques,  les 
préceptes  suivans  r  «  Si  f  animal  a  seulement  déposé  sa 
bave  sur  la  peau  sans  l'entamer  y  ou  si  ses  dents  n'eut 
leùt  qu^eflffeurer  sa  surface  ^  qu'elles  aient  simplement 
eplevé  Fépiderme  y  il  suffira  de  toucher  fortement  la 
partie  avec  le  muriate  d'antimoine  Uquide  ^  ou  d'jrap-i^ 
|Uquet  un  morceau*  de  cotasse  caustique.  Mais  [^cior 


peu  que  la  peau  ^t  été  entamëe  ^  et  sur-tout  si  la  mor* 
«ure.  pénètre  jusqu'au  tissu  cellulaire ,  il  faut ,  avant 
d'appliquer  le  caustique  j  pratiquer  une  incision  ea 
croix,  ou  en  étoile  s'il  y  a  plusieurs  ouvertures,  et  les 
réunir ,  Quoiqu'elles  soient  un  peu  éloignées  les  unes 
des  autres.  Quelquefois  lorsqu'on  a  fait  ces  incisions^ 
on  trouve  la  peau  décollée  dans  une  plus  ou  moins 
grande  étendue ,  et  des  portions  de  tissu  cellulaire  con-^ 
tuses  y  écbymosées ,  qu  il  ne  faut  point  hésiter  d'enle-« 
Ter.....  Ejans  les  cas  de  blessures  à  la  téte>  il  ne  faut  pas 
se  contenter  de  couper  les  cheveux  dans  l'endroit 
blessé  9 comme  on  le  fait  ordinairement,  mais  on  doit 
raser  entièrement  cette  partie  y  afin  de  découvrir  toutes 
*Ies  blessures ,  car  la  plus  petite  qui  échapperait  pour- 
i^t  avoir  les  suites  les  plus  f  Acheuses.  » 

Dans  le  prochain  Numéit),  nous  rendrons  compte 
dû  second  volume  qui  traite  des  tumeurs,  des  ulcères  et 
des  fistules» 

A.  F.  C ,  9.-M.-P. 
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PRÉCIS 

JLa  sensiaiité  y  le  siège  de-  la  vie,,  le  principe  vital p 

ta  nature ,  Vacttan  des  nerfs  de  la  vie  animalm 

.   et  orgflnieffte  ^  la  myoiUité  i  par  IML  A*  Destrés» 

Brothore  £a-8L^de  68  pages. 

I/oKTVftAjO»  que  aous  aanonçons^  nest  quelextratt 
df ua  autre  beaucoup  glus  étendu ,  qtxQ  l'Auteur  se  grOp^ 
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posait  de  publier ,  mais  que  des  drconstancesimpTertreà' 
ne  lui  ont  pas  -permis  de  terminer.  II  est  dédié  âzxj? 
mdnes  de  Cillustre  et  trop  infortuné  Bicbat ,  pour  la 
gloire  duquel  TAuteur  paraît  pénétré  du  zèle  le  pW 
ardent,  et  qu*il  invoque  coQime  un  nourrisson  des> 
Muses*  demandant  Tassistence  d'un  génie  tutélairè  au 
début  d'un  poème  épique.  Le  style  de  cette  invocatioa 
non»  a  paru  beaucoup  trop  emphatique. 

L* Auteur  s'est  spécialement  proposé  dans  cet  ou« 
yrage  y  de  rendre  à  Bichat  la  gloire  que  fui  ont  si  biea 
méritée  ses  immenses  tiavaux  et  ses  biillailtes  concep- 
tions physiologiques.  Ses  nombreuses  expériences  ont' 
toutes  pour  but  de  çooRrmer  les  idées  ingénieuses  de 
Bichat  ^  et  la  série  non  moindre  de  faits  et  d*expé-- 
riences  sur  j^quels  il  a  fondé  les  bases  du  beau  sy»-^ 
téme  de  physiologie  ^  renfermé  d4ns  ses  immortels  ou- 
vrages sur  la  vie  et  la  mort ,  et  d*anatomie  générale» 

Dans  pn  piemier  chapitre  ,  l'Auteur  s'applique  à  dé-^ 
montrer  9  suivant  lès  principes  Ae  Bichat,  et  diaprés 
•des  expériences  nombreuses  pleines  d'intelligence  et 
ck  meilleur  choix  que  les  mouvemens  du  cœur,  indépen- 
dans  de  l'influence  nerveuse  \  rercotmaissent  pour  cause* 
la  présence  de  leur  seul  excitant  naturel  ^  qui  estlo 
SjiYl^  ;  dès  qu'il'  â'tfiri^  j^lus  à  tet  organe  j  ou -qu'il  nj 
parvient  qu'en  quantité  insuffisante  y  ou  altéré  dans  sa 
nature  iirtinieou  ses  pirb^riéVés'jilrife'peut  pfus:eli  exci«- 
fer  les  mouv*eiï\bhs-;  il  ilè  le  ftiit  phA  qu'ikripâr(i»te- 
Blenf,  oti  aVec  pliis^  ou  moins- d'tt^égklajfkiô  ;  résukat  qui 
du  reste  varie  ^en  raison  de  ta  nature  diverse  dusang^ 
qui  arrive  habituellement  au  cœur  ;  de  sorte  que  plus, 
ce  fluide  sera  na^ureilertiënt  roùge  y  chaud  ,  oxyg^é^ 
moins  iong^temps  le  cœur  pourra  se  passer  de  cet  ex- 
citant j  ou  pourra  continuer  son  dation  sous  l'iïiflùetocd- 
d'un  sang  dépourvu  eb  tout  6a  eu  ]^<ïitte  de  ces^qtikfi^ 
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tés  tcdélk  irient  que.  le  v^ntiicule  à  sang  noir ,  accou- 
tumé au  contact. dW  sang  moins  riche  en  principei 
yivi£ans  ,  esT  tou^urs  YuUimum  morleus  ;  tandis  que 
celui  à  sang  rouge  n'est  pcnnt  en  rapport  habituel  aveu 
le  sang  devenu  noir  y  et  sur-tout  ne  peut  en  supportei: 
la  privation  sans  cesser  sesibnctions* 

Le  chapitre  consacré  à  la  sensibilité ,  est  tout  entier 
écrit  dans  l'esprit  des  ouvrages  de  Bichac  :  TAuteur  in- 
siste sur-tout  sur  ce  que  la  vie  du  sy^lélne  cerreux, 
ageiit  productif  de  la  sensibilité ,  est  constamment  ejv 
rapport  avec  les  qualités  plus  prononcées  d'un  sang 
plus  oxygéné.  Il  s'étend  beaucoup  sur  Tinâuence  puis- 
sante que  le  climat  exerce  sur  le  développement  de  la 
sensibilité. 

Dans  le  chapitre  suivant,  sur  la  détermination  du 
siège  de  la  vie  qui  réside  dans  tout  le  système  nerveux^ 
l'Auteur  rapporte  une  foule  d'expériences  tendant  i 
prouver  que  u  la  soustraction  d'une  ou  plusieurs  por- 
»  tions  de  ce  même  système^  n'altère  en  rien  la  vie 
»  dans  ce  qui  reste,  quoique  chaque  poftion  nerveuse 
»,ait  sur  la  durée  de  la  vie  une  influencé  marquée  tou-* 
»  jours  en  rapport  avec  la  portion  nerveuse ,  et  d'au- 
j»  tant  plus  grande  que  celle-ci  l'est  davantage.  » 

Il  nous  semble  que  FAuteur  s'est  trop  aisément  laissé 
aller  â  l'apparence  de  similitude  qu'il  a  cru  devoir  sup- 
poser entre  le  fluide  électrique  et  le  principe  de  la 
vie ,  qu'il  juge  à  propos  d'appeler  électricité  animale  ; 
du  moins  ses  preuves  ne  nous  ont  point  paru  convaia- 
cantes(i}» 


(i)  Il  croît  avec  BicAaâ,  aqi»  le  caractère  distinctîfdes 
»  fonctions  de  la  vie  organique ,  est  d^étre  dan»  llndé* 
m  peadance  absolu*  de  la  volonté}  les  uarfÀ  tiisfkuiclijû- 


tSo 


Les  eomsidératioiis  sur  le  prineipe  dn 
dans  le' système  muscuk^^  ne  présentent  qa^  «1er 
principes  d^'a  connus  de  tout  le  monde  ^  et  tout  entier» 
renfermés  dans  les  immortels  ouvrages  de  Bèchau 

En  général,. cet  opuscule  donne  une  idée  avaiita^ 
geuse  des  connaissances  profondes  de  son  Aaledr,  qui 
est  entré  dans  le  reste  champ  de  l'expérience  arec  ua' 
goût  épuré  et  un  jugement  sain  :  nujheureusement  son 
ourrage  n*est  presque  que  Fabrégé  de  tout  ce  ^pie  nou» 
serons  déjà  ;  et  ce  qui  lui  appartient  en  propre  n'est 
pas  y  autant  qu'il  se  plaît  à  le  croire  y  de  nature  à  fixer 
spécialement  1  attention  des  médecins. 

£.  Gaultiea  ns  Czjlvbat  ,  D.-M.-P* 


m  qnea  y  pr&ident  y  eC  comme  cevnt  de  la  Tie  animale  po8<» 
»  aè^eBt  le  fluide  électrique  y  qu*  chez  eux  est  hors  dé 
.31^  notre  puissance  |  probablement  à  cause  du  petk  nom»- 
»  bre  de  filets  qui  communiquent  arec  le  cenrean^  où  est 
»  le  siège  de  la  yplonté  9  et  de  Tétroîtesse  du  lieu  où  s^é» 
9^  tablit  la  communication  y  ce  <^i  fait  qu'ila  sont  y  pour 
»  ainsi  dire  y  toujours  comprimés  ;  et  il  se  demande  si  lee 
is  ganglions  ne  seraient  pas  aussi  des  ofastaclea  à.  la  circtt^ 
m  îaUon  en  le  retenant  ?  a 
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TABLEAU    SYNOPTIQUE 

r 

V 

»«S  COITTCMES  StririES  OAIVS  LA  PLUPART  DES  CZ-DSTAlfT 
PaoriNCES  DE  FaANCE  y  À  h'iCJLKD  DK$  CAS  REDHIBP» 
TOiasS  DBS  ANIMAUX  }  . 

J^ar  J.  B.  Gohier ,  professeur  d'opérations  et  de  ma^ 
ladies,  à  V Ecole  Impériale  Vétérinaire  de  Lyon  ; 
membre  des  Sociétés  de  Médecine  et  d Agriculture 
delà  même  ville,  et  correspondant  de  celle  dAgri^ 
culture  de  Paris. 

Feuille  m-folio  sur  papier  nom-de-Jésus  ^  texte  encu- 
dré.  A  Ljon,  de  rimprimerie  de  Brunet,  rua 
Confort,  N.^  2i.  Se  trouve  à  Lyon^  chez  Lions, 
libraire ,  rue  Saint-Dominiijue  ;  et  à  Paris ,  chez  Ma- 
dame Huzard,  libraire ,  rue  de  r£përon*Saiot- 
Aodré-des-Arts.  .'. 

Ce  tableau  est  composé  de  cinq  colonaes. 

Ija  première  ne  contient  que  les  noms  des  ci-devant 
provinces  de  France ,  dont  les  coutumes  sont  citées. 

La  seconde  indique  les  départemens  auxqueb  ces 
provinces  appartiennent  actuellement. 

La  troisième  comprend  les  maladies  ou  vices  redhi- 
bitoires  connus  dans  les  provinces  qui  viennent  d  être 
nommées. 

iia  quatrième  fait  connaître  la  durée  de  la  garanti» 
ou  de  Faction  redhibitoire  ,  dans  tous  ces  lieux. 

La  cinquième  y  enfin  j  la  plus  considérable ,  coijLtient 
des  annoUtions.  des  commentaires,  ou  des  observa- 
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tioDS^  sur  les  matières  traitées  dans  le$  deux  coJ 
prëcédentes. 

Ces  cinq  colonnes  sont  précédées  d'une  définition 
générale  de  ce  qu^on  nomme  dans  la  jurisprudence 
vétérinaire ,  cas  ou  maladies  redhibicoires  ,  et  de 
l'exposé  du  Code  civil  des  Français,  titre  VI,  cha- 
pitre IV,  section  III ,  paragraphe  11^  articles  1641  i 
164g  inclusivement,  qui  traitent  de  la  garantie  des 
défauts  de  la  chose  vendue. 

On  trouve  au  bas  du  tableau ,  un  résumé  de  tout  Toa- 
vrage ,  et  uù  résultat  de  ce  qui  eçt  relatif  aux  difFérens 
cas  ou  maladies  redliibitoires  dans  les  départemens 
indiqués. 

J'ai  lu  avec  beaucoup  d'attention  le  tableau  de 
M.  Gohier;  je  le  trouve  non-seulement  incomplet  ^ 
mais  insuffisant ,  dépourvu  d'autorités  compétentes , 
capables  de  donner  des  notions  incertaines  ou  fausses 
aux  vétérinaires^  aux  propriétaires,  et  aux  avoués  et 
agréés  qui  prennent  par-tout  ce  qui  parait  convenir  à 
leurs  prétentiot^s  et  à  celles  de  leurs  cliens ,  et  qui  ne 
manqueraient  pas  de  s  autoriser  des  titres  de  l'Auteur , 
si  on  se  bornait ,  en  annonçant  cet  ouvrage,  à  lexposé 
simple  de  ce  qvt  il  contient ,  ou  à  un  silence  trop  sou- 
vent regardé  comme  approbatif. 

Mais  je  dois  motiver  le  jugement  sévère  que  je  viens 
de  porter  :  cette  notice  n'est  pas  destinée  à  des  juris- 
consultes et  à  des  juges,  qui  connaissent  bien  mieux 
que  moi  l'importance  des  autorités  en  matière  de  loi , 
et  qui  n'auraient  pas  besoin  de  mes  observations  si  le 
temps  leur  permettait  de  parcourir  l'ouvrage. 

Outre  les  soixante-dix  coutumes  écrites  que  Je  con- 
nais, et  il  y  en  a  ,  je  crois,  davantage  dans  l'ancienne 
France }  il  J  a  encore  les  coutumes  non  écrites  sur  Içs- 
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>qu€l]es  on  trouve  des  renseignemens  et  des  détails  dans  , 
les  coutumièrs  généraux ,  dans  les  conférences  des 
coutumes,  et  dans  les  nombreux  commentateurs: 
viennent  ensuite  les  ordonnances  des  Rois,  les  arrêts 
du  (Conseil ,  les  arrêts  particuliers  des  anciennes  Cours 
4k>uyeraines  y  les  ordonnances  de  police ,  qui  tous  con* 
Xiennentdes  lois  ou  des  règlement  sur  les  cas  ou  mala- 
dies redhibitoires.  oii  sur  les  ventes  des  animaux  ;  car 
celte  partie  de  la  jurisprudence  vétérinaire  ne  se  borne 
pas  aux  vices ,  défauts  ou  maladies  seulement  ;  elle  com- 
prend encore  une  foule  d'autres  dispositions  que  les 
.vétérinaires  ne  doivent  pas  ignorer^  puisqu'ils  sont  sou- 
vent consultés  ^  à  ce  sujet ,  par  les  tribunaux  ou  par  les 
propriétaireS: 

Le  dépouillement,  la  synopsie  de  tous  ces  titres  ,  en 
Jes  relatant ,  seraient  un  travail  véritablement  intéres- 
sant et  utile;  je  ne  parle  point  des  coutumes  non 
frites ,  et  de  celles  très-nombreuses  des  anciens  bail- 
lages  y  sur  lesquelles  on  ne  peut  avoir  que  des  rensei- 
gnemens locaux  y  et  qui  seraient  néanmoins  aussi  im^ 
portantes  à  connaître,  puisque  l'article  1648  du  Code 
civil  des  Français  parait  avoir  Conservé  les  coutumes  et 
usages  des  lieux  (  1  )• 

U  ma  semble  qu'un  pareil  tableau  ne  pourrait  étr» 


{1)  Ce  n^est  que  pour  la  dur/fie  du  délai  de  l'action  à 
inieBter,  que  Particle  1648  conserve  les  usages  du  lieu-où. 
la  vente  a  été  faite  j  encore  restreint-il  ce  délai  suivant  la 
j^ature  des  vices  redhibitoires  \  ce  n'est  pas  pour  ceux-ci  ^ 
Qui  sont  bien  clairçi^entet  bien  précisément  énoncés ,  quoi- 
que, d'une  manière  générale,  dans  l'article  i64î»  Css^ 
aux  experts  consultés  par  les  tribunaux  ,  à  faire  l'applica- 
tion de  l'esprit  de  l'article. .(  Note  dû  M,  ïL.'..) 
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e^nvenableoient  utile  qu  autant  qa'd  contiendrait  dmxn 
un  ordre  méthodique , 

X  .^  Les  iois  générales  ou  communes  à  toute  la  France^ 
aur  la  matière; 

z.^  Le  texte  des  coutumes; 
-    3.^  Les  arrêts  y  ordonnances  et  réglemens  partiou* 
liars  y  rapportes  chacun  à  sa  coutume. 

Comment  M.  Gohier  a-t-il  rempli  la  tâche  qu'il  se 
proposait  ?  Il  a  cité  seulement  trente^une  proyincea 
dans  lesquelles  il  comprend  Genève ,  le  Vallais  et  le 
Piémont  ;  voilà  ce  qu*il  appelle  la  plupart  des  ci-devant 
provinces  de  Fiance.  Il  a  cité  six  coutumes  sur  plus  do 
soixante-dix  y  et  neuf  arrêts  an  réglemens  particulier» 
sur  la  masse  considérable  qui  en  existe  y  et  le  plus  sou* 
vent  il  ne  les  a  cités  que  d'après  d'autres  ouvrage}  qiâ 
ont  précédé  le  sien. 

Où  M.  Gohier  a-t-il  puisé  les  autres  décisions  qu'il 
donne  y  les  maladies  qu'il  indique  comme  redhîbitoires, 
les  délais  <p]*il  fixe  ?  Il  ne  le  dit  pas  le  plus  ordinaire* 
ment  y  quoiqu'il  assure  que  les  renseignemens  qu'il  a  eus 
doivent  être  regardés  comme  certains  ;  mais  il  est  aisé 
de  voir  qu'il  les  doit  à  la  correspondance  des  vétérinai^ 
res  y  qui  ne  parlent  presque  jamais  que  de  faits  isolés , 
que  de  ce  qui  se  passe  actuellement  sous  leurs  yeux  ; 
qui  ne  sont  pas,  pour  la  plupart ,  en  état  de  recourir 
aux  véritables  sources,  ou  qui  ne  les  connaissent  pas; 
qui  rapportent  des  cas  évidemment  nouveaux  et  inso- 
lites qui  n'ont  pas  encore  ce  que  Ton  appelle  la  sanc- 
tion de  choies  jugées  par  le  temps,  l'usage  ou  l'expé- 
rience. En  effet,  il  est  aisé  de  reconnaître  dans  ce  ta- 
bleau plusieurs  décisions  qui  auraient  très-certainement 
été  infirmées  si  les  parties  en  eussent  appelé ,  ou  qui 
A  auraient  pas  été  rendues  si  les  juges  eussent  été 
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Mieux  iéclairés  par  des  experts  plus  instruits»  En  Ibàtièrd 
'd«  loi  y  il  faut  des  autorités  positives. 

Dans  la  colonne  annotations^  et  ailleurs  y  on  troûre 
|)lusieurs  assertions  vagues^  erronées  ou  insignifiantes 
dans  un  pareil  travail  :  il  ne  parait  pas  ^xie  —  t  fi-^ 
gnore  ce  ique  cest^-^ije  crois  que  —  >•  plusieurs  per'^^ 
sonnes  assurent — ;  un  vétérinaire  j^  assuré  ^^f 
i^est  à  tort  '^ue  quelques  personnes  prétetident  -'—  / 
on  entend^  à  ce  qi^  il  parait  ^-^^  ;  ies  cas  re^kibitoi-^ 
res  sontydit^on — ,*  ilestplrésumahle"^;  etc.  11  suffit 
de  lire  les  article*  Berry^  Orléanais ^  Maine,  Bi* 
gorre ,  et6. 

M.  Gohier  dît  que  le  claç^au ,  quoique  très-conta?» 
^euXy  n'est  regardé  comme  affecTion  redhibitoire  qu'eu 
Nornàandie  :  cependati^  il  FincSqùê  aussi  en  Auvergney 
et  it  l'est  bien  ailleurs.  H  dit  que  la  Bretagne  est  presque 
la  seule  prorince  dans  laquelle  le  farcin  soit  redhibi» 
toire  ,  et  il  ne  cite  qu'elle ,  quoiqu'il  le  soit  ailleurs 
aussi  ^  et  ntéine  .par-tout  en  France  >  depuis  trente  ans  ^ 
cooime  le  claveau  ^et  comme  toutes  les  autres  maladies 
contagieuse». 

Miiis  ce  qui  devra  paraître  étonnant  à  tous  les  juris- 
consultes et  à  beaucoup  de  vétérinaires  >  ic^est  que  l'ar- 
rêt du  ConselUd'État  du  Roi ,  du  16  juillet  1784?  ?^^  ^^^ 
actuellement  loipOur  les  maladies  Contagieuses,  et  qui 
les  pface  au  rang  des  cas  redhibitoires  ;  c'est  que  toutes 
lès  lois  antérieures  >  qui  défendent  de  Vendre  des  ani- 
maux daûs  les  cas  d'épizooties;  c'est  que  celle  du  :à8  sep* 
tembre-6  octobre  1791 ,  et  l'arrêté  du  Directoire  ^  du 
2^7  nftessidor  aïi  5 ,  rie  sont  pas  citéà  dans  ce  tableau  ^ 
quoiqu'ils  soient  en  pleine  vigueur  aujourd'hui ,  et  qu'ils 
soient  également  relatifs  aux  maladies  redhibitoires  et 
aux  transactions  commerciales»  L'ÂUteUr  ne  poûkiid 
ps  dire ,  pour  disculpe/  cette  omission  ,  qu  il  s'e^l^ 
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borné  laux  coutumes  seulement  ^  comme  Tindique  !• 
titre  du  tableau ,  puisque  j'ai  déjà  observé  qu*il  n'avait 
cité  que  six  coutomes ,  et  qu'il  faisait  mention  de  neuf 
arrêts  ou  réglemens  pardeuliers. 

Ce  petit  nombre  d'ob&ervations  suffira  sans  doute 
pour  justifier  ce  que  j  ai  dit  du  tableau  de  M.  Gohier. 

J'ai  dû  étreCautant  plus  sévère  dans  le  compte  que 
je  rends  de  cet  ouvrage  ,  que  le  professeur  a  plus  de 
mérite ,  et  qu  il  peut ,  par  sa  place ,  exercer  une  plus 
grande  influence  sur  l'opinion  des  élèves  et  du  public. 

SI.  •  •  •  • 
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DE  Paris. —«  Année  1814* 


« 

N*  1 5. '^Recherches  physiologiques  sur  les  gaz 
intestinaux;  par  iWc  Fine  Aug.  Girardin.^^ 
,    63  pages. 

Constater  y  par  des  faits  et  des  raisons  incontes- 
tables j  que  la  présence  des  gaz  dans  le  canal  intestinal 
est  indépendante    de  Tàge  ,    du    tempérament ,  du 
genre  d'alimentation ,  etc.  ;  analyser  avec  exactitude  , 
et  soumettre  à  de  sévères  discussions  les  opinions  ré« 
gnantes ,  et  les  hypothèses  généralement  admises  sur  la 
source  et  Tprigiae  de  ces  gaz  \  prouver  ^  par  une  foule 
de  faits  et  d'observations    pathologiques   rapprochés 
avec  un  rare  discernement,  et  par  diverses  expérien- 
ces tentées  dans  un  excellent  esprit ,  que  toutes  les 
théories  suivant  lesquelles  on  a  voulu  expliquer  l'origine 
^  gaz  intestinaux  I  sont  insuffisans;  démontrer,  pac 

•  •  •      * 
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des  faits  tirés  de  ranatomie ,  de  la  physiologie  et  de  la 
pathologie  y  et  par  diverses  expériences  y  que  ces  fiui-* 
,t!es  élastiques  sont  dus  à  une  véritable  fonction  vitale  f 
que  cette  fonction  paraît  être  une  véritable  exhalation  } 
développer  une  fouie  de  considérations  aussi  neuv^ 
^'intéressantes  y  qui  tendent  à  prouver  que  ces  gaz  in-* 
testinaux  doivent  réellement  leur  origine  à  une  exhala-* 
don  particulière  qui  s^opère  à  la  surface  de  Tintestin ,  et 
q[ui  est  toujours  en  rapport  avec  la  plus  ou  '  moins 
grande  activité  de  cet  organe;  exposer  méthodique** 
ment  le  tableau  ^es  nombreuses  affections  qui  sont 
dues  &  la  présence  de  ces  gaz,  et  dent  le  météorisme  et 
la  tympanite  ne  sont  que  les  degrés  extrêmes ,  et  les 
-classer  nosologiquement  sous  le  nom  de  pneumatoses  ; 
déterminer  enfin  ,  par  des  recherches  toujours  pleines 
d^intél  et  y  quels  sont  les  usages  de  ces  gaz  dans  récono-* 
tnie  ;  tels  sont ,  au  moins  en  partie  y  les  nombreux  et  im* 
portans  objets  à  Texamen  desquels  TAuteur  se  livre 
dans  cette  Dissertation  y  qui  ne  se  distingue  pas  moins 
de  la  plupart  des  productions  en  ce  genre,  par  la  nou^r 
veauté  du  sujet  que  par  la  manière  dont  il  est  traité. 

Les  bornes  de  cet  extrait  ne  nous  permettent  pas 
d^entrer  dans  le  détail  des  considérations  auxquelles 
M.  Girardin  se  livre  sur  ces  diftérens  objets.  Mais 
nous  ne  pouvons  nous  empêcher  de  faire  connaître 
les  expériences  qui  lui  ont  servi  pour  prouver  que  lés 
gaz  qu  on  trouve  dans  le  canal  intestinal  sont  le  pro^ 
duit  dune  exhalation  qui  s'opère  à  Id  surface  de  cet 
organe. 

On  savait  déjà  y  ainsi  que  le  prouvent  la  tjmpanite 
péritonéale  etcelledela  matrice,  que  Tintestinn  est  pas  le 
seul  organe  dans  lequel  il  se  développe  des  gaz  :  diverses 
ouvertures  cadavériques  qui  ont  montré  Tintestin  divisé 
en  plusieurs  poches  distinctes  ^  par  des- étranglemettl 

t3.^ 
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qui  en  oblitéraient  entièrement  la  cavité,  de  distanc# 
«n  distance,  avaient  appris  depuis  long-temps  que  de 
grandes  quantités  de  gaz  dilataient  souvent  ces  poches 
outre-mesure ,  sans  qu'on  y  trouvât  aucune  matière  ait* 
mentaire  quelconque.  Dans  certaines  hernies  inguinales 
étranglées ,  dans  lesquelles  la  cavité  de  Tanse  inte>tinale 
était  tout-à-fait  isolée  ^  par  Textréme  compression  de 
l'anneau  sus-pubien  y  on  avait  vu  souvent  là.  tumeur  se 
clévelopper  peu-à-peu  y  devenir  même  irréductible,  et 
présenter  une  anse  intestinale  tellement  distendue  par 
.des  gaz ,  qu'on  était  obligé  de  leur  donner  issue  par  la 
ponction.  De  tous  ces  faits ,  et  de  beaucoup  d'autres 
déjà  remarqués  par  les  plus  grands  observateurs,  et  que 
JVI.  Girardin  a  rapprochés  avec  un  rare  discernement , 
il  conclut  que  ces  gaz  ne  sont  point  dus  à  lair  introduit 
par  la  déglutition  dans  le  canal  digestif,  ni  aux  fluides 
^aériformes  contenus  dans  les  alimens  ingérés.  Il  restait 
À  déterminer,  comme  lont  cru  plusieurs  physiologistes 
modernes  ,  si  ces  gaz  sont  dus  à  la  fermentation  qui 
.s'opère  entre  les  fluides, bilieux,  pancréatique,  etc., 
clans  Tintestin,  Pour  y  parvenir,  T Auteur  a  entrepris, 
soit  seul,  soit  de  concert  avec  M.  Magendie,  plusieurs 
expériences  directes ,  qui  consistent  dans  ropération 
suivante  :  ^ 

ce  Après  avoir  ouvert  la  cavité  abdominale  (  sur  des 
N  chiens  )  dans  Tétendue  de  quatre  à  cinq  pouces^  nous 
.»»  choisîmes  une  anse  intestinale;  une  ligature  fut  éta* 
»  blie  à  lune  des  extrémités ,  et  à  paitir  de  ce  rétré- 
»  cissement  nous  eûmes  soin  avant  de  pratiquer  la  se- 
w  conde  ligature ,  de  faire  sortir  les  gaz  et  les  autres 
»  substances  que  pouvait  contenir  l'intestin.  Cette  anse, 
n  dont  les  parois  étaient  affaissées  sur  elles-mêmes ,  fut 
}>  ensuite  rentrée  dans  labdomen  avec  les  autres  por- 
»  tiens  du  tube  alimentaire  qui  étaient  sorties;  on  léuiùi 
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!•  la  plaîe  par  plusieurs  points  de  suture  ;  et  cette  opé- 
»  ration  se  réduit ,  cooime  il  est  facile  de  le  voir ,  à 
»  substituer  des  ligatures  à  panneau  sus-pubien  qui 
»  exerce  dans  la  hernie  rétrauglement  du  conduit  ali-> 
•»  mentaire.  » 

«  Les  résultats  obtenus  eurent  ainsi  les  plus  grands 
i>  rapports  avec  ceux  que  nous  avons  vus  se  manifester 
»  dans  les  hernies  étranglées.  » 

Le  5  décembre  181 3,  M.  Magendie  pratiqua  cette 
opération  sur  deux  chiens ,  avec  la  célérité  et  ladresse 
qui  lui  sont  habituelles  ;  elle  ne  fut  traverse  par  aucua 
accident.  Deux  heures  après ,  on  ouvrit  Tabdomen  -^ 
Tanse  intestinale  comprise  entre  les  deux  ligatures , 
n'offrit  rien  de  remarquable  ;  les  vaisseaux  qui  s'y  dis- 
Iribuent  étaient  seulement  mieux  dessinés  :  ouverte 
BOUS  l'eau  ,  il  ne  s'en  éleva  aucune  bulle  aéiifornrô ,  etc. 

«  Le  8  décembre  ,  je  fis  la  même  opération^sur  deux 
]»  autres  chiens,  qui  furent  ouverts  quatre  beuresaprès* 
ï»  Les  anses  intestinales  offraient  un  état  de  phlogosa 
ji  plus  apparent  que  dans  celles  des  chiens  précédens  ; 
>  l'une  d'elles  ouverte  sous  l'eau  ^  laissa  dég.^ger  pla- 
»  sieurs  petites  bulles  qui  vinrent  crever  à  la  surface  da 
m  liquide  y  etc.  » 

Le  même  four,  à  deux  heures  après-midi^  troiis 
autres  chiens  furent  soumis  à  la  même  opération ,  furent 
abandonnés  à  eux-mêmes  toute  la  nuit ,  et  ne  prirent 
aucune  nourriture.. 

Le  lendemain  à  huit  heures  du  matin ,  deux  de  ces, 
chiens  venaient  de  mourir;  le  troisième  était  bien  por- 
tant. Chez  les  deux  premiers ,  les.  portions,  d'intestin 
interceptées  entre  les  deux  ligatures,  longties  de  six  à. 
sept  pouces  j  étaient  sensiblement  dilatées  :  ouvertes 
sous  Teau  y  plusieurs  grosses  bulles  sV  n  échappèrent^ 
pt  exbalèrem  um  odeur  vive  et  piq^uante.  Chez  le  troi<^ 
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ftième  chien  ,  ouvert  à  neuf  heures  du  matin , .  la  disteii-» 
sion  qu'avait  acquisi,e  l'anse  inte&tinale  avait  presque 
'  doublé  son  volume  primitif  :  plongée  dans  Teau^  ^ette 
anse  surnageait  ;  ouverte  dans  un  de  ce&  points  ,  il  s'ea 
échappa  des  gaz  avec  bruit  et  rapidité. 

Tel  est  le  résumé  des  expériences  qui ,  jointe^  aux 
observations  pathologiques  qui  leur  ont  donné  nais-^ 
sance,  conduisent  à  rechercher  lorigine de  cette  pro-^ 
4uction  gazeuse  dans  le  tube  intestinal  lui-même. 

Nous  n'en  dirons  pas  davantage  sur  cette  excellente 
Dissertation  y  qui  prouve  le  véritable  esprit  d'investiga-» 
tion  dans  son  Auteur.  Nous  ajouterons  seulement  que 
le  style  en  est  toujours  pur  et  correct ,  souvent  même 
élégant;  et  que  beaucoup  d*érudition ,  une  analyse  pro- 
fonde 9  renchaînemenf  des  idées  ,  une  logique  sévère 
et  une  excellente  méthode  y  y  brillent  de  toutes  parts*. 

N.*  i6.—  Considérations  génériilcs  sur  les  plaies  Je 
Varticulation  du  genou  faites  par  armes  à  feui 
par  Paul  Méalonier,  —  28  pages. 

Dans  cette  Dissertation ,  qui  a  pour  objet  un  des 
points  les  plus  épineux  de  là  chirurgie  militaire,  TAo-» 
teur  fait  voir  que  dans  la  plupart  des  cas  de  plaies  du 
genou  f  par  armes  à  feu ,  il  vaut  mieux  pratiquer  sur^ 
Ie*champ  l'amputation  de  la  cuisse  ,  que  de  la  différer 
dans  Tespoir  d'une  guérison,  dont  les  exemples  sont 
trop  peu  nombreux.  L'opinion  de  M.  Mealonier  est 
basée  sur  une  pratique  assez  étendue  et  sur  les  pré- 
ceptes des  maîtres  de  l'art  les  plus  recommandables. 

N.^   jj*  ^-^  Dissertation  sur  la  JRage;  par  Charles 

Bàsnout.  — •  45  pages. 

C£TT&  Thèse  renferme  plusieurs  faits  intéressaB& 
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très*propres  à  éclairer Thistoire  de  la  rage  y  et  qui,  sous 
ce  rapport ,  méritent  d'être  connus. 

*  Le  19  juin  i8i3  ^  MM.  Magendie  et  Breschet  pri- 
ï^ent ,  à  THôtel-Dieu  de  Paris,  de  la  saliv^e  d*un  homme 
enragé  ;  ils  la  transportèrent  à  vingt  pas  de  son  lit  ^  à 
Faide  d'un  morceau  de  linge  9  et  en  inoculèrent  à  deux 
chiens  bien  portans.  L'un  d'entr*eux  devint  enragé  le 
dy  juillet  9  et  en  mordit  deux  autres,  dont  l'un  était  en 
pleine  rage  le  a6  août. 

-'  Le  premier  juillet  i8ia,  une  femme  de  34  ^^^^  7  d*^^ 
tempérament  bilioso-sanguîn  et  d'une  forte  constitua 
tion,  en  apprenant  la  mort  de  son  mari^  tombe  dans 
un  état  de  stupeur  ^  et  7  reste  pendant  une  heure  pres^ 
que  sans  mouvement^  et  laissant  seulement  échapper 
quelques  soupirs  profonds.  Au  bout  de  ce  temps ,  quel- 
ques larmes  coulent  ;  bientôt  elle  se  lève  brusquement  ^ 
centre  dans  sa  chambre ,  s'abandonne  à  toutes  sortes  de 
lamentations,  et  donne  un  libre  cours  à  ses  larmes 
pendant  toute  la  nuit.  Le  lendemain  ,  cédant  enfin  aux 
vives  instances  de  ses  parens ,  elle  boit  à-peu-près  une 
demi-tasse  de  café  au  lait>  et  refuse  de  prendre  le 
reste  ,  à  cause  de  ta  difficulté  qu'elle  éprouve  à  avaler  ; 
lé  reste  du  jour  elle  est  triste ,  recherche  la  solitude ,  se 
plaint  d'éprouver  un  sentiment  de  chaleur  et  de  cons- 
triction  &  la  gorge.  Le  soir ,  en  se  mettant  au  lit ,  elle 
éprouve  de  légers  soubresauts  des  tendons ,  beaucoup 
de  mal-aise ,  et  passe  la  nuit  dans  ui^e  agitation  conti- 
nuelle ,  et  avec  des  rêves  effrayans  qui  lui  représentent 
son  époux  taillé  en  pièces  par  les  ennemis. 

Le  3.*  jour ,  l'accablement  y  l'ardeur  et  ta  cons- 
triction  de  la  gorge  augmentent  ;  la  soif  est  vive ,  et  la 
déglutition  des  liquides  est  très-difficile.  —  Un  médecin 
appelé,  apprend  que  la  malade  a  iin  chien  très-cares- 
sant qui  lui  lèche  souvent  la  bouche  ^  mange  mémei 
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%%eç  eUe  y,  meis  qu'il  se  porte. parfaitement  (  il  bi^t^t  3 
Oiapgea  avec  avidité  de van.t  le  médecin.)  Il  ordonniii 
^D,  potion  anti-spasmodiqqe ,  et  quelques  gouttes  d'am- 
inoAiaque  daps  Tini^ision  de  sureau  ;^  mais  après  aroh^ 
avalé  avec  di^Ëjculté  quelques  cuillerées  de  ces.  bois-^ 
Sionsji  Thorrepr  des  liquides  se  manifeste,  leur  vue. 
Viéiae  faJLt  fnssQni;ier  la  m.£dade  9  le  délire  e%  lesi  cou-, 
yulsions  sujrv.iennent  ^  et  sont  renouvelées  par  l.a  maia-^ 
dre  agitation  de  lair.  La  déglutition  des  sgbstances  so-. 
lides  é^ant  encore  possible  9  le  miédecin  prescrit  des 
bols  de  camphre ,  de  mu3c  et  d'opium;  mais  la  malade^ 
les  reifuse  bientôt  j,  et  ne  peut  plvs  rien,  avaler..  Une- 
chaleur  brûlante  se  faijt  sentir  à  la  gorge;  lé  délire  de- 
vient furieux  ;  la  face  colorée  ;  les  yeux^  étincelans  >.. 
égarés;  le  regard  farouche-  Lexpuition  d'une  salive* 
^cumeuse^  laversioo  de  la  lumière ,  la  fureur  et  lesv* 
convulsionsàlaspect  des  corps  liquides  ou.brillans.,  !<». 
pouls  plein  et  fréquent ^ se  çnanifestent  simultanément^ 
et  après  une  nuit  cruelle  la  malade  succombe  sur  les. 
buit  heures  du  matin.,  dans,  up  état  de  £iiblesse  ex-, 
tréme.. 

Cette  femme  continHa  de  recevoir  les  caresses  de  soui 
^liien  ,  jusqu^au  cinquième  jour  de  sa  maladie ,  époque- 
Â  laquelle  l'aversion  pour  tout  ce  qu'elle  avait  d^  plus, 
cher  se  jpianifesta.  Le  s^té  de  cet  ajaimal  n'éprouva 
aucupe  a|téi:ation  ju$qu'âiu  122  juillet;  mais  à.  cette, 
époqu.e ,  tous  les  s7mptom.es  de  la  rage  se.  manifestèrent 
et  marchèrent  avec  tapt  de  rapidité ,  qu'il  mourut  le- 
3^6  jiullet,  c'est-à-dire ,  dix-huit  jours  après  sa  maîtresse,, 

M^Di^ujrtreri  ayant  injecté  dans  la  veine  s^hène- 
d^uh.jjeupe  homme  de  lungt-quatre  an&y  atteint;  deK 
^ge  X  au.  moyen  de  la  seringue  éCAnel,  environ,  deux, 
ffrains.  d'extr^t  gom.ipeu;^  d'opium  ^  dissous.daqs.  Teau: 
j^j;jUée  ^te  ^li^Jad<^  un.in^ta9.t  aj^rè^  j^amt  £alme..Çft 
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cdme  ayant  suggéré  lldée  d^augmenter  la  dose  de  ce 

médicament  >  quelques,  heures  après  M.  Dupuytren 

introduisit  de  la  même  ndanière  quatre  grains  d  opiutt 

dans  la  veine  céphalique  ;  le  malade  resta  encore  trois 

heures  dans  le  calme  le  plus  parfait  ;  mais  à  cette  épo* 

que  il  eut  beaucoup  d'agitation.  Il  se  dressait  et  s'age- 

jdouillait  à  chaque  instant  sur  son  lit  ;  il  gémissait  et 

poussait  des  cris' horribles.  Le  lendemain  ^  il  était  dans 

un  abattement  extrême.  Cependant  à  huit  heures  il  re-i- 

Tinta  lui  y  cracha  continuellement  9  s*agita  sans  cesse  ^ 

{^commande  qu'on  n^agite  rien  autour  de  lui ,  et  per*- 

met  cependant  qu'on  renouveUe  les  injections.  Une 

once  d*eau  distillée  contenant  six  à  huit  grains  d  extrait 

muqueux  d'opium  ^  est  introduite  dans  la  circuletioa: 

mais  les  symptômes  de  la  veiUe  se  renouvellent ,  h 

bouche  se  remplit  d'écume ,  les  yeux  sont  fixes  y  la  tête 

«e  porte  en  arrière ,  la  respiration  est  courte ,  le  pouls  à 

peine  sensible  y  et  le  malade  expire. 

N.*  1 8.  —  Dissertation  sur  rinfluence  de  certaines 
'  passions  sur  Véconomie  animale  ;  par  François:* 
Joseph  Martin*  —  3a  pages. 

Cette  savante  Dissertation  ne  laîss©  qu'Une  éhos» 
à  regretter  ;  c'est  son  extrême  brièveté.  L'amour  1^. 
la  colère  9  la  jalousie ,  l'ambition  y  etc. ,  y.  sont  traitées 
de  main  de  maître.  Oapeut  dire  que  l'Auteur  a  fait  sui^ 
ie  sujet  qu*il  a  choisi ,  ua  tableau  savamment  dessiné  ^ 
a^imé  des  couleurs  les  plu&  vives,  et  enrichi  d6  £aitA 
liistoriques  choisis  avec^discernenjientc 

Voici  comment  M.  Martin  commence  le  paragra-*. 
phe  où ù traite  de lambition  :-  «•  Une  passioBi qui  se  rit 
j^  des  caprices  de  l'amour ,  et  brave  ses,  rigueurs  y  qui 
]»>  ^/FroQte  Je  danger  et  défie  le  trépas  ;  ^ui  calcule  ficoi^ 
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m  dément  sa  marche ,  et  commande  aux  plus  vifs  trans- 
»  ports  de  la  haine  :  Tambition  se  fraie  un  chemin  à  la 
»  gloire  ^  à  la  fortune  et  à  la  considération ,  au  travers 
^  de  tous  les  dangers.  Consumé  de  désirs ,  agité  parla 
jÊ  crainte  et  1  espérance ,  par  la  joie  et  la  tristesse  ,  Taoï- 
»  bitieux  vieillit  dans  les  agitations  pénibles  de  la  pas- 
,m  sion  qui  le  possède  :  il  préfère  les  tourmens  d*une  vie 
I»  orageuse  au  calme  d'une  vie  tranquille  ;   regarde 
»  comme  nuls  les  honneurs  acquis^  tant  qu'il  croit  pou- 
;»  voir  en  acquérir  de  plus  grands,  Alexandre  y  jeune 
»  encore  9  dévoré  par  cette  malheureuse  passion  ,  se 
»  plaint  à  ses  jeunes  amis  de  ce  que  son  père  ne  lui 
^  m  baissera  rien  à  conquérir.  A  peine  Philippe  a-t-îl 
»  terminé  sa  carrière  y  que  son  fils  commence  par  ra- 
»  vager  la  Grèce  oik  il  a  été  élevé  ;  qu'il  réduit  Lacédé- 
ai  mone  à  la  servitude  y  et  Athènes  au  silence.  Bientôt  y 
p  a  la  tête  de  trente  mille  Macédoniens  y  il  pénétre 
«,  »  dans  des  légions  qui  lui  sont  inconnues....-  et  son  in^ 
^  a»  satiable  ambition  ne  trouve  plus  de  bornes  y  même 
»  tlans  les  limites  de  l'univers.  » 

^N.®  ig. — Dissertation  sur  la  pleurésie,  ses  variée 
tés^  ses  complications,  et  ses  différences  d*af^ec  les 
.    maladies  ^ui  lui  sont  analogues  ^  par  Laurent-- 
.   Marie  Salté ,  de  Brest*  — -  35  pages. 

*    Cette  Thèse  ne  présente  rien  de  nouveau^  mais' 
FAuteur  y  a  développé  tant  de  discernement ,  de  talent 
et  d érudition^  qu^elle  sera  lue  avec  plaisir  et  avec 
fruit ,  même  après  le  grand  nombre  d^écrits  qui  exis?^ 
tent  sur  cette  maladie» 


YAKiiris.  t^S 


VARIÉTÉS. 

—  M,  Bîdault^de-Villiers  a  reçp  dernièrement 
(  en  1 8 12  ),  du  célèbre  médecin  de  Naples,  27.  Cotit^ 
gno ,  que  Ton  connait  en  France  et  même  en  Europe 
sous  le  nom  de  Cotunni  (i) ,  un  exemplaire  de  soù  ou- 
vrage sur  la  sciatkjue  nerveuse  (névralgie  sciatique  )  : 
De  Ischiade  ner^osd  commentarius ,  notais  curis  auC" 
lion  Neapoli ,  1779  (2) ,  i/ï-S.**  graùdes  marges^  avec 
quatre  planches  gravées  contenant  i5d  pages  de  texte 
et  16  pages  de  préface  et  de  .table.  Cette  édition  (3) 

■Il  ■         ■     ■    r  ■   '  ■■  I  'i    ■        •  « 

(1)  M*  BidauU'dè^Viîliers  avait  déjà  fait  observer 
dans  la  première  édition  de  son-  Esfai  sur  lès  propriétés 
médicinales  de  la  digitale  pourprée  ^  et  dans  les  éditions 
subséquentes  9  que  le  véritable  nom  de  cet  illustre  profes^ 
seur  de  médecine  et  d^aaatomie  ^  était  Cotugno  (  en  latin 
Cotunnius)  \  mais  cela  n'a  pas  empêché  qu'on  n'ait  con- 
tinué de  rappeler  Cotunni  j  dans  des  livres  même  tout 
récemment  mis  au  jour. 

{%)  La  première  édition  de  cet  ouvrage  y  vraiment  digne 
de  la  réputation  de  son  Auteur ,  a  été  publiée  à  Naples  en 
1764  y  et  c'est  d'après  elle  qu'a  été  faite  celle  de  Vienne 
en  177O. 

.  (S)  C'est  bien  manifestement  cette  édition  que  M.  le 
professeur.  C  Z.  Dumas  a  voulu  citer  dans  sa  Doctrine 
générale  des  maladies  chroniques,  pag.  x4&,  quoiqu'il 
l'ait  désignée  de  la  manière  suivante  :  Cotunnii  De  Ischiad» 
n»r90sâ.  8.*^  Neapoli ,  i^S^.^di.  Cette  citation  y  quin^eA 
point  exacte  y  probablement  par  erreur  typographitpie  y 
serait  propre  à  faire  croire  qu^il  y  a  eu  de  l^ouvrage  en 
question  une  édition  de  Naples  y  publiée  en  1789  y  ce  qyi 


d'un  lin'e  qu^on  doit ,  selon  Barihez ,  regarder  com^uB 

classique ,  aj-ant  été  imprimée  &ous  les  yeux  de  TAo* 

leur,  est  bien  plus  complète  et  plus  étendue  que  celle 

publiée  à  Vienne  en  Autriche^  en  1770,   par   H. 

CrantZj  petit  //1-8.®  de  laS  pages  de  texte,  et  de  dix 

pages  de  préface ,  etc.',  qui  est  c(;tle  que  Ton  vend  or- 

dmaireûieut  en  France,  et  que  Ton  a  même  assez  de 

peine  à  se  procurer.  M.  Cotugna  a  aussi  envoyé  eit 

ynéme  temps  à  M»  Bidault-de-Villiers ,  un  exem* 

plaire  d\)n  de  ses  opuscules  écrit  en  italien  ^  et  fntitulé  z. 

Dello  spirito  délia  médiciha,  raggiânamenta  Acca^ 

detnico  di  dômenico  Cotugiio,  in  Ncapoliy  178?  j 

in-B,^  de  Z^  pages.  Les  autres  puvrages  de  cet  anato- 

tniste    médecin  ,  sont  :   Diss^ertatia  anatomha   de: 
jitjuœductilHiA   auris  humànas   ÎNiernœ*   Neapoii  ^ 

17GP,  récusa  in  ThesauroSandifQrtiant>^  lom.pritno^ 

et  Viennœ ,  1774  >  in-B.^  cum  uJk 

Be  Sedibus  variolarum  syntagma.  Neapoli,  KT^gy* 
récusa  f^iennas ,  1771  ;  pet*  inh&*^  y.  cum  fig*.  et  Lova* 
uii  y  1786,  i»-8.*^,  fig. 

Une  lettre  adressée  à  M.  Sarcone,  wlt  Tépidémie  d& 
Naples ,  insérée  dans  VIstoria  ra^ionata  dci  mali  ^ 
etc.,  de  ce  dernier  Auteur ,  à  la  fin  de  l'ouvrage* 

—  Les  iastrumens  de  gomme  élastique  ,  tels  que^. 
pondes  et  bougies ,  sont  un  des  moyens  les  plus  efBca-» 
ces  que  la  chirurgie  emploie  de  nos  jours ,  pour  traiter* 
les  maladies  des  voies  urinaires.  On  sait  combien  ]es.ae^ 
cidens  multipliés  de  la  syphiUs  concourent  puissamment. 


6«t  faux.  Pour  faire  dîsparaîtré  cette  ëijuîvoque  ,  il  suffit 
é^  lire  79^ au  Heu  (h>  89,  et  de  snb«tîttiefXtiVlàLXXVL 
Le  premier  de  c*^  nombres  infliquant  réellement  le  nara«> 
ipapbe  cité  par  M.  Dumas  ,  et  qui  est  le  même  dans  t?ëdU 
Ipoffi  da  Yiaipieet  dans  c^\^ de.Naplea*. 
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«u  «It^eloppement  (le  ces  maladies ,  dont  les  saltes  soofe 
^  &oesCes  pour  la  vessie  et  le»  parties  adjacentes,  hé 
spécifique  Cijanu  n'agit  que  bien  faiblement  pour  dissi- 
per ces  accideus ,  qui  survivent  pour  ainsi  dire  à  in-ma- 
iadie«  Aussi  les  rétentions  d  urines  sont-elles  commune- 
•nent  le  i*ésultat  de  plusieurs  blennorrfaagies  contractées 
par  voie  de  contagion.  Enfin,  les  spécifiques  les  plui 
vantés  ne  peuvent  rien  contre  le  rétrécissement  du 
canal  de  lurètre  ^il  faut  absolument  en  venir  aux  seuls 
moyens  mécaniques  parmi  lesquels  lés  sondes  et  bou- 
gies de  gomme  élastique  tiendront  toujours  le  premier 
rang.  Les  bougies  emplastiques  inventées  par  Gou^ 
lard,  sont  aujourd'hui  généralement  abandonnées: 
elleâ  étaient  destinées  à  cicatriser  des  ulcères  que  Toa 
croyait  existans  dans  la  blennorrhagie  ,  et  que  Ton  di- 
rait se  former  dans  le  canal  de  Fui  être  ;  mais  dés  que 
Ton  se  fut  mieux  assuré  par  Fanatomie  ,  de  Tétat  patho- 
logique des  parties 9 on  a  renoncé  entièrement  à  lusaga 
^e  ce  moyen.  Bickai  et  Desault  ont  sur^-tout  con- 
firmé ,  par  de  nombreux  exemples ,  la  bonté  de  leur 
Biéthode  de  traiter  les  maladies  des  voies  urinaires  ,  à 
raide  des  sondes  et  bougies  de  gomme  .élastique.  Cea^ 
dernières  agissent  par  compression ,  et  en  changeant  lo 
mode  d  UTitation  des  paities.  Comme  Ton  sait ,  tout^ 
îpâammation  des  membranes  muqueuses  tend  à  épaissie 
leur  surface  ;  il  en  résulte  nécessairement  pour  le  canid 
de  Turètre /des  étranglemens  ou  réttécissemeos,  do2^ 
paissent  la  difficulté  d'uriner ,  annoncée  par  la  dimimi- 
tion  successive  dans  la  force ,  et  la  proportion  du  jet  da 
Turine.  La  vessie  ne  pouvant  se  vider  que  très-impar- 
faitement ,  perd  peu-à-peu  de  son  ressort  ;  le  jet  de^ 
1  wne  diminue  à  proportion  de  la  faiblesse  d'irritabilité 
4e  la  vessie ,  et  des  obstacles  sit  jés  dans  le  canal  da 
f  urèUû  ;  enlinjr  la  rétention  devient  complète.  Souvent 
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cela  n'est  dû  qu'à  Feogorgement  de  la  prostate ,  qui  eni'S 
Brasse  le  col  de  la  vessie  ,  et  en  rétrécit  ainsi  acciden-* 
tellement  le  diamètre.  Les  hémorroïdes  de  la  vessie.^ 
chez  les  personnes  âgées ,  concourent  de  la  même  ma-* 
nière  à  la  rétention  d Wine  y  et  ne  peuvent  être  com- 
battues efficacement  que  par  les  sondes  et  bougies /le 
gomme  élastique.  Celles-ci ,  par  leur  grosseur  graduée^ 
produisent  à  la  longue  une  dilatation  suffisante  du  ca- 
nal, et  au  dioyen  de  la  compression  permanente  qu'elles 
exercent  sur  ses  parois,  on  parvient  très-souvent  à 
guérir  des  hémorroïdes  anciennes ,  des  stranguries  re- 
belles, enfin  la  rétention  d'urine.  Le  point  essentiel  est 
d'introduire  la  sonde  dans  la  vessie.  Quelquefois  les  obs- 
tacles sont  assez  forts  pour  qu'on  ne  puisse  les  vaincre 
que  par  la  force ,  et  alors  il  est  nécessaire  d  avoir  re^ 
eours  aux  sondes  de  métal  d'or ,  d*argent,  de  platine. 
Le  danger  de  faire  des  fausses  routes  est  alors  d'autant 
plus  à  craindre;  et  l'on  ne  peut  absolument  l'éviter 
qu'en  se   confiant  aux  chirurgiens  les  plus  habiles  ^ 
^ui  se  livrent  puticulièrementau  traitement  des  mala- 
dies des  voies  urinaires.  Dans  certains  cas,  une  sonde 
de  gomme  élastique ,  garnie  de  son  stylet  de  métal ,  avec 
lequel  on  règle  à  volonté  sa  courbure  y  et  dont  on  aug- 
mente ,  suivant  le  besoin,  la  force  ^  ou  dont  on  dimi- 
nue la  résistance  y  devient  par  son  élasticité  un  moyen 
plus  facile  de  pénétrer  jusques  dans  la  vessie.  Le  pla-* 
fine  a  l'avantage  d'être  plus  dur  que  l'or  y  et  non  moins 
ductible  y  ce  qui  l'a  fait  préférer  par  M.  le  Baron  Bayer, 
lorsqu'il  a  eu  dessein  de  forcer  des  obstacles  qui  s'op- 
posent à  Tintroduction  des  sondes  ordinaires.  Ce  prati-* 
èien  habile  possède  à  la  vérité  toute  la  dextérité  néces^ 
saire  pour  faire  usage  d'un  pareil  instrument  ,   qui 
peut  éviter  dans  quelques  cas  la  ponction  de  la  vessie. 
Sonexemple  ^erasans  doute, imité  parles  chirurgiens 


les  plus  exercés.  L'attention  qi^e  Ton  doit  aroir  de  sur* 
veiller  la  fabrication  des  instrumens  de  chirurgie ,  eC 
<Ie  s^assurer  de  l'exactitude  de  celui  qui  est  chargé  der 
la  confection  desdits  instrufnens,  nous  engage  à  indn 
<]uer  ici  M.Féburi€r{  t  ).  La  confiance  dcmc  l'honore  par* 
ticulièremént  M»  le  Baron  Boyer,  et  d'autres  chiruiw 
^iens  distingués  de  la  capitale  j  est  le  témoignage  la 
plus  authentique  que  nous  puissions  citer  à  MM.  les  chi« 
Turgiens  qui  voudront  s'adresser  à  M*  Féburier,  sort 
pour  faire  des  changemens  aux  instrumens  de  chirur- 
gie ,  ou  en  inventer  ;  attendu  les  connaissances  pre- 
mières qu'il  a  puisées  dans  1  étude  de  la  chirurgie  ,  oa 
est  assuré  d'être  bien  secondé.  Il  possède  en  outre  ua 
magasin  très-complet  d'instrumens  chirurgicaux   da 
toutes  les  formes ,  en  or ,  argent,  platine ,  et  gomme 
élastique ,  ainsi  que  des  cornets  acoustiques  de  diffé-* 
rentes  dimensions /et  toutes  très-variées ,  et  très-'pro^ 
près  à  réfléchir  et  à  rassembler  les  sons.  Il  vient  aussi 
d^inventer  des  conducteurs  pour  les  sondes  de  gomma' 
élastique^  qui,  au  moyen  d'un  procédé  mécanique^ 
sont  susceptibles  de  se  courber  et  de  se  redresser  touÇ 
étant  introduits  dans  la  vessie ,- et  par  conséquent  d'être 
employés  dans  les  occasions  les  plus  difficiles  ;  nous^ 
témoignons  à  M.  Féburierle  plaisir  que  nous  avons  da 
lui  donner  cette  preuve  de  notre  estime  et  de  notre- 
considération  distinguée. 

Concours  pour  la  place  de  chirurgien  chef'  interne 
de  rHôcel^Dieu-Saint-Espric  {hôpital  cii^il  et 
militaire  ) ,  de  Marseille. 

La  place  de  chirurgien  chef  interne  de  THôtel  -DieU' 
^e  Marseille  ,  sera  mise  au  concours  le  26  septembre 

(0  Orfèvre-bijoutier  I  rue  du  Bac  ,  N.^  5i  t  à  ParÀ9«; 
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i8i4«  Leis  candidats  devront  être  âgés  de  vingt-un  ati^ 
au  moins;  avoir  été  reçus  docteurs  eu  officiers  de  santé ^ 
ou  avoir  quatre  9ns  d'étude  en  chirurgie ,  dont  deux  ans 
ciu  moins  dans  une  Ecole  de  Médecine  ^  ou  dans  les 
hôpitaux.  Ils  devront  se  faire  inscrire  au  secrétariat  de 
la  commission  administrative  ^   sise  à-  THAtel-EHeu , 
avant  le  ^4  septembre,  et   y  déposer ,  dûment  léga- 
lisés,  1.^  Leur  acte  de  naissance;  2.^  Un  certificat 
de  bonne  vie  et  mœurs;  3.^  Leur  diplôme ,  ou  un 
certificat   constatant  la    durée  des    études   exigées* 
L'examen  sera  fait  en  public  à  TflAtel-Dieu^en  pré- 
sence de  la  commission  administrative,  par  un  jury 
composé  des  médecins  civils  et  militaires ,  des  chirur^ 
giens -major  et  adjoint  de  cet  établissement ,  et  deuX 
docteurs  en  médecine  et  encliirurgienommésparM.  le 
Préfet.  Il  consistera  en  des  épreuves  verbales  ,  pat 
écrit  j  et  manuelles ,  que  subiront  les  candidats.  Celui 
qui ,  dans  la  pratique  de  la  théorie ,  aura  montré  le  plus 
de  capacité  pour  remplir  la  place  de  chirurgien  chef 
interne  de  THôteUDieu,  jouira,  par  sa  nomination ,  du 
précieux  avantage  d  augmenter  ses  connaissances ,  et 
d  acquérir  une  grande  expérience  dans  un  établissement 
où  le  nombre  des  malades  est  toujours  au*dessus  de 
quatre  cents,  non  compris  les  femmes  enceintes  qui 
«ont  admises  à  y  faire  leurs  couches.  La  durée  de  Texer* 
cice  des  fonctions  de  chirurgien  chef  interne  ,  est  de 
six  années  consécutives ,   pendant   lesquelles  d   est 
nourri ,  logé ,  blanchi ,  etc.  ;  jouit  d'un  traitement  an- 
nuel de  cinq  cents  francs;  et  à  Texpiratien  des  six 
années  il  lui  sera  compté ,  à  titre  de  gratification  ^  imé 
somme  de  quinze  cents  francs. 
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G  U  É  R  I  S  O  N 

DB  DEUX  VOMISS£MENS  CHROmQVES  ,  PAR7ENUS  AtT  DSR- 
KIEli  PÉRIODE  j  PAR  L^IKDURATIOK  DE  l'eSTOMAC  ET 
HV  PYLORE  j 

Par  le  docteur  Holer^  physicien  d'arrondissement 
à  Rente.  —  Observations  traduites  de  Tallemand  pai; 
M*  Demait^eon  yD.-M*-P. 

« 

Il  y  a  deux  ans ,  dit  le  doctenr  Holer ,  que 
j'eus  à  traiter  un  homme  âgé  de  38  ans»  de  cet 
état  idiopathique  de  l'estomac  »  d'où  résultent 
le  vomissement  chronique  ^  et  toas  les  symp- 
tômes eilrayans  et  ordinairement  funestes  si 
bien  décrits  par  Wichmann,  flans  ses  Idées 
sur  le  diagnostique.  Quoique  la  guérison  lais* 
sât  peu  d'espérai^ce  ^  rAuteur,  en  y  réfléchis- 
sant ^  s'étudia  à  ramollir  les  membranes  gon^ 
fiées  et  rigides  de  l'estomac  et  du  pylore  j  ainsi 
qu'à  appaiser  en  même  temps  les  douleurs  et 
les  Tomissemens*  Four  remplir  cette  triple  ii;- 
3o*  ^4«* 
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dication ,  il  choisit  le  savon  ^  le  mercure  et  To* 
pium ,  piais  seloâ  ^cette  formule:  of,SapoTi. 
venet.  ^^  j  mercur.  dula.  3j  }  opiipulveraU  9|  ; 
m.  fiante  piluL  gn  iij,  Poar  en  obtenir  des  eflêts 
plus  prompts  et  plu^  marqués ,  il  fit  prendre 
deux  de  ces  pilules  ftiatin ,  et  trois  le  soir  ^  jus- 
qu'à salivation  complète.  Pour  nourriture  »  il 
accorda  du  bouillon  à  la  fécule  »  du  riz  et  da 
lait.  Le  premier  jour  ^  un  seul  vomissement  et 
point  de  douleur.  Le  a,  le  3  et  le  4»  point  de 
douleur  ni  de  vomissement.  Le  5.*  fut^  de 
même  j  avec  les  premiers  indices  d'un  ptya<* 
lisme  procliam.  Le  y.^ ,  il  y  eut  ptyalisme  dé- 
claré. Dès-lors  les  pilules  furent  interrompues  , 
^t  pour  réparer  les  forces  des  organes  de  la 
digestion  ,  «l'Auteur  y  substitua  une  mixture 
composée  de  quatre  onces  d'eau  de  fenouil 
•distillée  9  de  deux  gros  d'éther  snlfurique,  et 
d'un  demi-gros  d'extrait  de  racine  de  gentiane  ^ 
dont  le  malade  prenait  une  petite  dose  d'heure 
€n  heài^è.  Il  Itfi  permit  d'ajouter  à  tés  alimens 
une  cuillerée  ordinaire  de  vin  vieeux  rouge  de 
Tyrol,  réitérée  quelquefois  dans  la  journée. 

L^  vomissement  et  les  douleurs  ne  revinrent 
point,  et  le  malade  gagnait  tous  les  jours  en 
appétit ,  en  hilarité  et  en  forces ,  lorsqu'au 
quatorzième  jour  du  traitement  il  survint ,  à 
son  grand  effroi ,  un  peu  de  douleur  avec  on 
vomissement.  Dès^lorsM.  Holerlox  fil  repren- 
dre une  des  mêmes  pilules  le  matin ,  et  deux  le 
soir  y  tout  en  continuant  le  régime  et  la  mix* 
ture  indiqués.  Dès  la  première  dose  de  pilu- 
les, il  n'y  eut  ni  douleur,  ni  vomisseipent ,  et 
tout  fut  continué  jusqu'aux  premiers  signes 
d'une  nouvelle  salivation.  La  convalescence 
fut  alor9  assurée^  et  aa  moyen  d'une  b/Hvie 


diète  anUuale ,  soutenue  par  l'usage  iQodér^ 
du  vin  ,  sans  le  secours  d'aucun  autre  médic^- 
anenti  Cet  homme  a  recouvré  une  parfaite 
santé,  dont  il  jouissait  encore  deux  ans  après  ^ 
en  déceiQbre  181  x,  où  l'Auteur  publia  cette 
observation. 

Il  en  a  été  de  même  d'un  second  malade^ 
âgé  de  quarante  ans^  tant  pour  l'état  avancé 
de  la  maladie ,  que  pour  le  traitement  et  le 
succès.  Celui-ci  commença  l'usage  des  pilules 
le  S12  de  novembre  i8ii. 

Le  23,  il  n'avait  plus  ni  douleur,  ni  vomisse* 
ment,  et  le  29  la  salivation  étant  pleinement 
déclarée,  il  en  discontinua  l'usage.  Le  soir  du 
3  décembre,  le  ptyalisme  avait  presqu'entière- 
ment  cessé.  Dans  la  matinée  du  4>  retour  de  la 
douleur  et  du  vomissement^  et  dès-lors  reprise 
des  pilules  avec  la  même  mixture  et  le  même 
régime  que  pour  le  malade  précédent.. 

Le  10  décembre ,  le  malaUe  écrivait  à  M,  JIq^ 
Jer  :  a  Depuis  ma  dernière  lettre',  Dieu  merci  ^ 
tout  s'est  amélioré.  Mais  que  pi^is^je  boire  e€ 
manger  ?  Je  me  trouve  très*bien  disposé  pour 
Tun  et  pour  l'autre,  et  je'  vaudrais  quelque 
chose  qui  me  donnât  cTes  forces.  »  Voilà  clone 
une  méthode  qui  réunirait  le  cito  ,  tuto.  etju^ 
cunde  ,  qui  fait  le  but  de  Tart ,  et  M.  Holer  a 
cra  ne  devoir  plus  tarder  à  la  rendre  pubU^ 
que,  s'y  étant  d!allle»rs  trouvé  encouragé  par 
le  passage  soivant  qui  y  au  sujet  du  dernier 
volume  de  VEpitomej  de  Jean-Pierre  Frank  , 
se  troave .page  167  du  5.®  volnme.de ia  Gazette 
Médiso^Chirurgicale  deSalzbourg ,. pour  181 1  : 
«.Lecascité.par  i'AutevHT'^î^r  Us  bons  efiets  du 
merct^re  dans  l'induration  des  .meiu  brades  de 
la  Tessi^i.  .est  tfrèsrinstruxjtiiV  si  çemlement  qo 
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moyen  pouvait  agir  de  même  dans  les  àutréri 
cas  d'induration. 

Pour  prouver  que  les  malades  traités  par  lai 
étaient  atteints ,  à  un  degré  très-avancé ,  da 
vomîssément  chronique,  TAuteur  ajoute  que 
tous  deux  souffraient  progressivement  davan- 
tage, depuis  plusieurs  années,  de  cette  maladie 
Eour  laquelle  ils  avaient  déjà  pris  inutilement 
eaucoup  de  nlédicaméns;  qù  ils  étaient  alités 
par  excès  de  faiblesse  ,  et  presqu'aussi  maigres 
que  des  squelettes,  lorsqu'il  en  entreprit  la 
guérison  ;  et  qu'enfin  ils  vomissaient  Tun  et 
Fautre ,  avec  les  plus  grandes  souffrances  , 
tout  ce  qu'ils  prenaient ,  nlême  le  bouillon  et  le 
lait  pris  à  petites  doses.  Si  les  autres  médecins 
obtenaient,  dit  TAuteur,  des  résultats  aussi 
heureux  de  l'emploi  du  mercure  dans  cette 
maladie,  il  serait  permis  de  compter  aussi  sur 
l'efficacité  du  même  moyen  dans  le  vomisse- 
ment chronique  par  rétrécissement  du  canal 
intestinal,  et  par  induration  ou  tuméfaction  du 
pancréas  (i)« 

'  (i)  L'Auteur  de  cet  extrait ,  le  docteur  Demangeon  ; 
a  obtenu  par  la  combinaison  du  muriate  doux  avec  la 
poudre  de  scille  maritime  ,  la  guérison  de  plusieurs  by- 
dropisiestrès-graves,  et  celle  des  c^structions  du  Ibie  ,  * 
du  mésentire  et  du  pancréas  >  quiy  avaient  donné  lieu. 
II  a  publié  ses  premières  obsen^ations  sur  la  vertu 
éminemment  diurétique  et  désobstruante  de  ceUè 
combinaison,  en  i8o5,  dans  le  24.^  vol.  du  Recueil 
périodique  de  la  Société  de  Médecine  de  Paris ,  rédigé 
par  M.  <SeW/7/o^^pagr  271»  Depuis  lors  plusieurs  mé- 
decins distingués ,  entr'autres  les  docteurs  Fy ,  de  Nar- 
bonne,  Mercier j,  de  Rochefort,  Gagète,  de  Lyeiii 


r 
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NOTE 

t 

M   V  K      Is  X      CATA&ACTB      NOiaBJ 

Par  M.  RiOBÉ,  ioterae  à  Thôpital  de  la  Qiarité  (x). 

La  plupart  des  écrivains  qui  ont  employé 
les  termes  de  cataracte  noire  (  cataracta  ni^ 
gra)  y  y  ont  attaché  le  même  sens  qu'au  mot 
amaurose. 

Sauvages  les  donne  comme^  synonymes. 
(Class.  VI,ord.  I.  ) 

Morgagni  ,  qu'on  n^oublie  point  de  consul^ 
ter  lorsqu'il  s'agit  d'observations  d'anatomie 
pathotogique  ,  n*a  jamais  rencontré  le  crystal- 
an  de  couleur  noire  9  et  chez  lui  les  mots  aniau* 
rose  et  cataracte  noire  expriment  une  même 

Déguise ,  de  Paris,  eta  y  ont  obtenu  le  même  succès  de 
cette  TOmbinaison.  Le-  professeur  Langenbeck  ayant 

.  £dt  la  poDCtion  à  une  femme  de  soixante  ans ,  atteint» 
d'une  asoite  y  &  rhospice  de  Chirurgie  de  Gottingue  ^  a 
empêché  le  retour  de  cette  hydropisie  ,  en  donnant  à  la 

-  makde  une  simple  infiision  de  valériane^ et  deux  pou-* 
dr^s  par  jour  ^  composées  chacune  d'un  grain  de  digi-t 
taie,  d  autant  de  mercure  doux ,  et  d'un  demi-grain. 

'  d'opium.  Tai  observé  depuis  la  publication  de  mes  pie-«  - 
mières  observations ,  sur  Tutilité  du  mercure  doux  aveo 
la  scille ,  dans  les  hydropbies ,  qu'il  convenait  sur«tout 
d*y  associer  Topium ,  lorsque  ce  moyen  agissait  trop  sur 

.  le  canal  des  intestins ,  et  pas  assez  sur  le  cours  des 

,  urines. 

(i}CetcpticIenousaëtécomniuniquëIe  26  août  x8i^ 

{Note  djA  RédaG(euu) 
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maladie.  Le  passage  suivant  en  est.  la  prenve  r 
ce  Longum  de  amaurçsi  sermonem  kabui,  sive 
de  cataracta  nigrcè.  Nunc paulo  breviorem  de 
:su/Jusi(me^.^..   n  (De  s^dm  et  .cajis^   f^P^ff^» 

epist^  XIII.?  ^-^  .^4*) 
'  li/éà  Alle'mandâ  diet^tent  et  c^niîWïsseBt  la 

.fioutte  sereine  sous  le  noai  de  cataracte  ticdre* 
Si*  ron  parçotirt  les  T'raités  déé.  maladies  des 
:ye^i^,cle  Maître-Jari ,  de  Sainl-^Yres ,  de 
Gendrony^iz. ,  on  trouve  dans  toiïs  ique  là  car- 
tar^ç.te  peut  être,  de  diverses  couleurs  i  blan- 
che ,  jaunâtre ,  Breuâtre ,  ver  Jâtre^,  brune  » 
»o//j^.PÙJS ,  comme  s'ils  aVaîen  t  oublié  ce  'qu'iJs 

.  ont  dit  j;  ils  ne  s'occupent  que  de  la  cataracte 
rblân^Kâtre,  et  tout  ce  dont  11."^  traitent  ne  pedt 

.  être  rapporté,  qu'à  ciette  espèçel    *  • 

J'ai  souvent  entendu  élever  des  'cloutes  sur 
Texistence  de  là  cataracte  noire  ^  par  lés  chi- 
irîTrg! ens  à  "quj  une  loffgTC  pratîqtïB  'dttOB'  de 
'gfaXfds  hôpfta'tfx  et  dans  la  capitale^  aurait  dû 
iournir  le  p(ns  d'occasioils  de  l'obâerver.  Us 
i*apportent  à  la  goutte  sereine  tôilt  ce  qu'on  en 
a  dit.  VoTci  comment  s'^est-  exprimé  à  ce  sujet 

•  l'un  des  chirurgiens  îdistinguos  qui  nagtrères 

'  ont  disputé  la  chaire  dé  médecine -opéra* 
toire  y  vacante  par  la  mort  du  célèbre  «S^^a/fVrr 
<c  InIous  croyons  devoir  x:on tester  l'existence  de 
»  la  cataracte  noîrje*  On  en  la  beaucoup  parlé, 
»  m^îs  nous  n'en  avons  pas  d'exemple  authen^ 
-»  tique ^  Ce.  qui. semble  coniirmer  notre  opi- 
1»  niou  t  c'est  que  les,  modernes  qui  ont  été  à 

.  39  même  d'observer  toutes  \t%  espèces  de  cata* 
»  ractes^  n'en,  ^apportent  pas  d^observations 
»  particulières.  »  (v) 

() ) Concoturs par  la chaûre  de méd. o]péraC ^  de  lop^^ 
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Je  vais  en  foiirnir  une  qui  a  tonte  Tauthen* 
ticité  possible ,  puisque  lo  crystallin  parfaite- 
ment noir  a  été  vu  par  plus  décent  personnes* 
Il  a  été  trouvé  le  5  juillet  1814  >  sur  unevieille 
femme  qui  ^  la  veille^  avait  succombé  à  une 
•apoplexie  séreuse,    et   qui    depuis   quelque 
.temps  se   trouvait  à  l^hôpital  de  la  Charité^ 
pour  une  autre  maladie*    Cette  femme  était 
aveugle   depuis    vingt   ans    environ.    Depuis 
quinze  elle  ne  pouvait  distinguer  la  lumière  I4 
plus  fojte  dç  rotiscurité  la  plus  grande.  M.  Fou'- 
çuier  j.médecip  dé  l'hôpital ,  fut  curieux  d^exa- 
miner  ses  yeu^.  hb  droit  était  atrophié  ;  la 
cornée  toute. entière  était  opaque^ 

L'œil  gauche  paraissait  dans  Tétat  natureJ; 
la  cornée  était  transparente;  la  pupille  rpnde^» 
large  et  parfaitement  noire.  On  enleva  cet  œil 
de  l'orbite.  Il  otirit,  à  sa  partie  supérieure  y 
plusieurs  bosselures  noirâtres ,  pçu  voiumi- 
jsienaes , arrondies,* qui  étaient  placées  les  unea 
à  côté  des  autres»  Sur  ces  éminences  9  la  sclé- 
rotique amincifi.  Jaissait  entrevoir  la  couleur 
de  la  choroïde»  On  pénétra  dans  i'oBÎl  ^  en  inci- 
sant les  membranea-an-devant  des  saillies  indi* 
quées.  Des  dépressions  »  ou  petites  cavités^ 
.correspondaient  aux  bosselures-extérieures»  X^a 
choroïde  9  ayant  perdu  de  sa  couleur  ^  les  ta,- 
pissait.  La  rélines'anpdtait  à'  leurcirconférence» 
Elles  étaient  remplies  par  Thumeur  vitrée  qui 
avait  conservé  sa  transparence  ^  et  tous  «ea 
autres  caractères  «   - 

A'  peine  cet  œil   fut-il  ouvctrty  qii'on  fnt 
frappé  delà ccVuleur  noire qu'oifrait  le  crystal*^ 

rat  delà  cataraete^Thèae  de  VL  Tartra^  p.  a&^Pana^ 
i8ia» 
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lin.  On  le  lava  y  et  il  la  oonserya  :  ii  arait  «nV 
dureté  assez  grande  ,  et  beaucoup  de  solidité. 
Ses  coaches  superficielles  ^  sur-tout  dans  sa 
circonférence ,  étaient  transparentes.  Ce  crya- 
tallin  desséché  se  partagea  en  deux  portions, 
ïi'ane  centrale ,  de  forme  lenticulaire  y  noire 
comme  de  l'encre ^  dure,  solide ,  en  constituait 
les  trois-quarts.  L*antre  formait  à  la  précé- 
dente y  uue  enveloppe  mince ,  de  couleur  nsa^ 
ron-clair.  Aussi  ce  crystallin  desséché  parais- 
6ait-il  rougeâtre.  Mais  lorsqu'on  l'avait  retiré 
de  l'œil  y  il  n'avait  pas  offert  cette  teinte  y  parce 
que  ses  couches  superficielles^  qui  étaient  trans- 

Sarentes  y  avaient  laissé  passer  sa  couleur  noire, 
e  conserve  ce  crystallin.  Sa  capsule  était  dans 
rétat  naturel*  L'altération  organique  des  meoi- 
Iranes  de  Tœil  y  et  spécialement  de  la  rétine  , 
rend  suffisamment  raison  de  Timpossibilité 
dans  laquelle  se  trouvait  la  personne  qui  est 
le  sujet  de  cette  observation,  de  distinguer  la 
lumière  la  plus  vive  de  robscurité  la  plus  pro- 
fonde. Il  y  avait  en  même  temps  amaurose  et 
cataracte  noire. 

Ainsi  donc  il  faut  admettre  Tezistence  de 

cette  dernière  maladie.  Mais  déjà  Tobseryatioa 

'  avait  prononcé  sut  ce  point;  et  des  indiyidus  , 

*  qu'on  croyait  affectés  d'amaurose  et  qui  se 
trouvaient  condamnés  à  nnécécité  perpétuelle  y 
avaient  recouvré  la  Tue  par  les  soins  d'habiles 

'  opérateurs  qui  avaient  su  reconnaître  la  véri- 
table malad*e  y  c^cst-à-dire  »•  la  cataracte  noire. 
Xes  fai*  de  ce  genre  sont  en  petit  nombre  ;  en 

*  Toici  un  qui  est  rapporté  par  Pe/è^r^  avec  une 
'  foule  de  détails  intéressans. 

Madame  '  de  Blaison    me  recommanda  le 
nommé  Jeaa  Brunety  aveugle  depuis  une  quia* 
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eaine  d'années  j  et  très^ayancé  en  âge ,  de  ]a 
paroisse  de  Saint-Snlpice-sur-Loire  f  près  la 
ville  d'Angers*  J'examinai  ses  yeux  avec  atten- 
tion et  à  difFérentes  reprises  y  et  je  n'y  recon* 
xius  pas  le  moindre  vice  apparent.  Les  pra- 
nelles ,  qui  étaient  belles  et  noires ,  me  parn« 
rent  exécuter  leurs  jeux  ordinaires  ;  enfin  ^  ces 
organes  semblaient  être  dans   l'état  le   pios 
aain.  Pour  savoir  comment  lui  était  survena 
son  aveuglement  ^  je  lui  fis  différentes  ques« 
lions  sur  les  symptômes  qui  l'avaient  précédé. 
Il  me  répondit  que  depuis  très-long- temps  il 
s'était  aperçu  que  sa  vue  baissait  peu-à-pei|> 
sansayou:  ressenti  aucun  mal,  mais  qu'il  avait 
seulement  vu  voltiger  devant  ses  yeux ,  comme 
'  des  espèces  de  filandres  ^  de  toiles  d'araignée  , 
quelquefois  de  petits  moucherons  ;  et  qu'enfin 
-vers  le  déclin  la  flamme  des  cierges  qui  étaient 
.sur  l'autel  lui  avaient  paru  autant  de  soleils 
tournans.  Sur  ce  rapport  y  j'augurai  que  son 
aveuglement  ne  pouvait  être  produit  que  par 
l'opacité  des  çrystallins  :  ce  qui  me  donna  liea 
'  de  le  soupçonner  y  c'est  que  le  malade  distin- 
guait encore  le  jour  des  ténèbres.  Cependant 
'  pour  ne  pas  me  tromper  y  je  ^s  une  nouvelle 
inspection  de  ses  yeux,  mais  elle  ne  me  servit 
de  rien  y  et  je  n'y  vis  pas  la  plus  petite  tache. 
Je  conclus  delà  qu'à  moins  que  les  çrystallins 
ne  fussent  devenus  d'une  opacité  noirâtre  y  je 
n'y  prévoyais  pas  d'autre  maladie;  qu'au  reste 
on  i>'ayaît  rien  à  risquer  d'en  extraire  un. 

j>  Chacun  des  parens  ev  amis  étant  du  même 
avis  y  je  l'opérai  en  présence  de  plusieurs  cu- 
rieux ,  et  sur-tout  des  gens  de  l'art.  Le  crystal- 
lîn  de  l'œil  gauche  extrait  v,  le  malade  y  vit  sur- 
le-champ  les  objets.  Alors  je  me  déterminai  à 


l'opérer  de  l'autre  œiij  je  le  £9  à  i'ioatant ,  et 
j'en  obtins  un  résultat  aussi  flatteur  que  du 
|>remier. 

30  II  est  ^  remarquer  que  les  corps  lenticu-* 
laîres  que  je  venais  d'extraire  à  ce. paysan^ 
étaient  très- épais  et  nçirs  comme  l^ encre  $  rai- 
son sans  doute  qui  fit  dire  à  tous  les  oculistes 
qui  Tavaient  vu  avant  moi  ^  que  sa  maladie  était 
Mue  goutte  sereine  y  et  par  conséquent  inqura- 
l>Ie«  j»  {Pelier,  Recueil  de  JViéai.  et  Obs.  sur 
}es  mal.  ^e  l'œil ,  paae  227 ,  178^  ) 

Combien  Pelier  dut  s'appUud^r  du  aucoéft 

qu'il  obtint  !  mais  sur  quoi  se  f'undait*il  pour 

:iOpér6r?  Il  im{>ortede  le  remarquer.  Le  voici  : 

1.^ Le  inalade  avait  vu  voltiger  devant  ses  yeux 

des  mouches 9  des  toiles  d  araignées;  pkéno- 

'Sncne  presque  constant  dans  le  couimence^- 

ment  de  la  cataracte  1  rare  dans  l'ainaujose. 

a.^  Il  distinguait  encore  le  jour  des  ténèbres. 

3.^  Comme  on  avait  probablement  essayé  sans 

isuccès  les  moyens  qu*on  emploie  contre  raman* 

.rose  y  on  ne  courait  aucun  risque  en  pratiquant 

ropéiation.  SX  Ion  pèse  ces  raisons  y  on  verca 

:que  Pelier  donnait  un  peu  au  hasard.   Mais 

c'était  le  cas  >  puisqu'il  n'y  avait  à  cela  aucun 

danger. 

Quelques  années  après  la  publication  des 
.Mémoires  de  Pelier  «  parut  le  Traité  de  ia 
cataracte^  parr  M.  fVe/izel ;  ouvr^ige  refuplî 
d'observations  curieuses  ^  mais  trop  souvent 
incomplètes.  On  y  trouve  la  suivante  que  je 
transcris  en  entier  :  c'est  la  troisième  de  l!oa- 
frage* 

«c  Mcm  père  ayant  été  appelé  à  Vienne  en 
1760  y  pour  donner  des  soins  à  l'Impératrice- 
Meiae^  qui  avait  un  relâchemejat  conaidérabla 


i^ns  tine  paupière^  dont  elle  fut  guérie  assex 
proniptement  9  opéra  ^  pendant  son  séjour 
ians  cette  ville,  le  général-maréchal  Molck: 
les  pupilles  de  ce  malade  ne  jouissaient  d'au- 
cune mobilité  ;  de  plus  ,  les  crystaliiiis  étaient 
tellement  noirs  ,  qu'il  avait  été  regardé  par  les 
célèbres  Van-Sy^iéten  et  Dehaën ,  comme 
ayant  des  gouttes  sereines.  L'opération  ayant 

Paru  à  mon  père  promettre  du  succès  ^  d'après 
examep  des  yeux  du  général ,  et  les  questions 
qui  lui  furent  faites  >  il  s'y  décida.  A  peine  la 
cornée  et  la  capsule  antérieure  furent-elles  inci- 
sées ,  que  le  crystallin  s'échappa  avec  vitesse 
par  rincision  ,  alla  tomber  à  auelque  distance 
du  malade  ^  et  se  brisa  en  deux.  En  l'examinant 
on   reconnut   qu'il  étAit  presque  noir  ^  d*uno 
consistance  trè$- ferme  et  comme  plâtreuse.  Oii 
examina  le  crystallin  de  l'autre  œil  en  son  en- 
tier ,  parce  qu*à  mesure  que  Tincision  se  fai- 
filait  y  ropérateui*  eut  soin  de  faire  fermer  insen- 
siblement la  paupière  supérieure  :  par  ce  moyen 
le  crystallin  ne  sortit   qu'à  volonté;  il  était 
aussi  noir  que  le  premier  ^  mais  beaucoup  plus 
solide  et  presque  pierreux.  ••••.•••.•• 
Le  général  Molck  n'eut  aucun  accident  fâcheux 
pendant  le  traitement'^  et  il  recouvra. assez 
promptement  l'usage  de  la  vue.  » 

Après  avoir  lu  cette  observation  ,  et  une 
autre  plus  incomplète  encore  ,  rapportée  dans 
le  mèiné  ouvrage  (p.  41  )>  on  se  demande  ce 
qui  a  pti  conduire  M.  Wenzel  à  opérer.  On 
cherche  à  cet  égard  quelques  éclaircissemens 
dans  le  reste  de  l'ouvrage  ,  mais  on  n'en  ren- 
contre aucun.  On  a  recours  à  l'article  cata- 
racte, do  TEncyclopédie  méthodique,  et  à 
Celui    du    Dictionnaire    ophthalmologique , 
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tons  deux  do  même  Auteur  ^  et  voici  ce  qu'on 
y  trouve  : 

ce  Cataracte  noire..  £tat  particulier  du 
crystallin  qui ,  en  perdant  sa  transparence , 
acquiert  une  couleur  brune  tirant  beaucoup 
sur  le  noir. .  • .  Cette  espèce  de  cataracte  n'est  pas 
aussi  aisée  à  découvrir  que  celle  que  Ton  traite 
pour  Tordinaire.  Cependant  la   couleur  que 

1>résente  le  crystallin  ^  est  différente  de  la  cou- 
eur  noire  que  l'ouverture  de  la  pupille  oifire 
naturellement.  » 

Il  paraît  dope  que  c'est  la  couleur  brunâtre 
de  la  pupille  qui  a  porté  M.  fVenzel  à  opérer. 
Il  ne  pouvait  y  avoir  pour  lui  d'autre  signe  de 
l'existence  de  la  eàtaracte  noire  ^  puisque  dans 
les  deux-cas  qu'il  a  rencontrés  Tiris  était  immo* 
bile. 

Il  est  à  remarquer  que  toutes  les  cataractes 
noires  qu'on  a  observées  étaient  fort  dures. 
J'ignore  sur  quels  faits  Chopart  et  Desault 
s'appuyaient  en  écrivant  le  passage  suivant  : 
ce  Lorsque  la  cataracte  est  formée  ^  on  voit 

derrière  la  pupille  une  couleur  étrangère^ 

d'un  blanc  de  lait  et  égal  ^  si  la  cataracte  est 
membraneuse  ;  d'une  couleur  cendrée  ^  si  elle 
est  muqueuse  et  molle;  et  enfin  dr^^/ze^ quand 
elle  est  Jluide  ,  ce  qu'on  nomme  cataracte 
noire.  »  (  Traité  des  Mal.  cliir. ,  t.  i ,  p.  167.} 

Si  l'on  a  nié  l'existence  de  la  cataracte  noire, 
si  les  observations  en  sont  si  rares,  c'est  sans 
doute  parce  qu'on  l'aura  presque  toujours 
confondue  avec  l'amaurose.  Les  observateurs 
qui  ont  rapporté  des  exemples  de  cette  der- 
nière affection  ,  accompagnée  du  phénomène 
singulier  de  corpuscules  voltigeant  dans  l'air 
et  sans  cesse  présens  aux  yeux  du  malade , 


ti'ont  pent*être  donné  réellement  que  dei 
exemples  de  cataracte  noire. 

Il  serait  bien  important  do  ponvoir  distin- 
guer ces  deux  affections  Fune  de  Tautre.  Si  on 
y  parvenait^  on  obtiendrait  sans  doute  des 
succès  dans  beaucoup  de  cas  qui  paraissaient 
n'en  promettre  aucun. 

Il  ne  peut  y  avoir  de  difficulté  à  discerner 
Tamaurose  complète  de  la  cataracte  noire  : 
dans  celle-ci  y  comme  dans  les  autres  variétés 
de  la  même  maladie ,  il  y  a  possibilité  de  dis* 
tin^uér  le  jour  de  la  nuit  ;  tandis  que  dans  la 
première ,  si  elle  est  parfaite^  les  malades  passent 
de  l'obscurité  à  la  lumière  la  plus  vive^  sans 
être  impressionnés.  Toute  la  difficulté  est  donc 
dans  la  distinction  de  Tamaurose  incomplète 
4'avec  la  cataracte  noire. 

Bell  a  cherché  à  établir  les  signes  propres  et 
distinctifs  des  deux  afiéctions  dont  il  est  ici 
question.  <c  La  cataracte  noire ,  dit-il  ^  est  fort 

rare; la  seule  maladie  avec  laquelle  on 

peut  la, confondre  est  fa  goutte  sereine;  néan- 
moins avec  de  l'attention  et  de  l'expérience  on 
peut  la  distinguer.  '» 

a  1.0  La  goutte  se-  «  i.o  Dans  la  cata-- 
»  reine  survient  com-  »  racie  noire  la  cécité 
y»  munément  subite-  »  vient  d'ordinaire  len« 
»  ment;  ?»  tement    et    peu^à- 

»  peu  j 

»  a.o  La  prunelle  est  »  2.0  Le  fond  de 
I»  d'un  noir  foncé;  ^  Tœil  est  noir,  mais 

»  d'un  noir  moins  fbn- 
»  ce  que  dans  la  goutte 
l^  sereine. 

»  3.<^  La  prunelle  est  »  'à.^  La  prunelle  se 
^  immobile  à  quelque    ^  contracte  et  se  di« 
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»  degré    de     lumière  »  lat.e  suivant  le  degré 

s»  qu'on  l'expose  ;  »  delumièreauquelon 

*  n  l'expose. 

«  4.^  Le  malade  ne  «4. «'Le  malade  dîs- 

»  peut  distinguer  les  »  tingue  la  lumière  et 

»  couleurs   ou   la  lu-  »  les  couleurs  vives.  » 

»  mîère  la  plus  vive,  {Cours de Chirurg. , 

»  derobscurité  laplus  t.  4>  p*  7f  S«  I^A»  ) 
99  parfaite.  » 

On  aperçoit  aisément  combien  est  défec- 
tueux ce  parallèle  entre  Tamaurose  et  la  cata* 
racte  noire.  £n  effet , 

1 .0  L'amaurose ,  comme  la  cataracte  noire  , 
6'établit  souvent  d'une  manière  lente. 

2.^  La  prunelle  est  quelquefois  aussi  noire 
dans  la  cataracte  noire  que  dans  la  goutte  se* 
reine  j  témoin  le  fait  de  PeUer,  et  celui  que 
j*ai  rapporté.  En  outre,  la  pupille  est  loin  d'être 
toujours  d'un  noir  pur  et  foncé  dans  l'amau- 
rose. Cela  n'a  pas  lieu  quand  elle  tient  à  une 
altération  organique  de  la  rétine.  {J^^*  Scarpa, 
Mal.  des  yeux;  trad.  franc,  y  t.  %y  p.  aSo.  ) 

3.<>  La  pupille  est  mobile  dans  Tamaurose  in- 
complète, ainsi  que  dans  la  catan^cte  notre.  Il 
y  a  mieux ,  elle  est  quelquefois  mobile  dans  la 
goutte  sereine  la  plus  parfaite.  C'est  ce  que 
prouvent  des  faits  rapportés  par  Janui^iykém^ 
sur  l'œil.  )  D'un  autre  côté ,  il  peut  y  avoir 
Â-lafois  immobilité  delSris  et  cataracte  noire  | 
aans  affection  de  la  rétine.  Le  général  Molck 
iétait  dans  ce  cas. 

4.^   Enfin,    dans    l'amaurose    incomplète ^ 
comme  dans  la  cataracte,  le  malade  distingue 
la  Inmière  des  ténèbres. 
-  On  ne  pourrait  don  6  ériler  de  confondra 


ces  deux  affections  ^  en  se  servant  des  signes 
indiqués  par  Bell.  Il  faut  en  chercher  d'au- 
tres. Je  crois  qu'on  parviendra  à  établir  un 
diagnostic  certain  9  si  l'on  fait  attention  aua; 
symptômes  suivans  : 

i.^La  cataracte  s'annonce  presque  constam- 
ment par  la  sensation  incommode  de  corpus- 
cules qui  voltigent  dans  l'air*  Ce  phénomène 
ne  s'oDserve  que  rarement  dans  l'amaurose.  Il 
peut  donc  faire  présumer  l'existence  de  la  cata« 
racte  noire. 

%.^  Si  la  cécité  est  survenue  d'une  manièro 
subite  9  on  a  tout  lieu  de  penser  qu'il  y  a  amau- 
rose»  Mais  il  reste  toujours  quelque  incertî* 
tude  y  car  on  a  vu  la  cataracte  se  former  eu 
quelques  heures.  (  Tenon ,  Mémoire  sur  I^ 
cataracte.  } 

3.<>  Dans  l'amaurose  j  la  couleur  noire  da 
fond  de  l'ceii  est  profonde  :  on  la  voit  loin 
derrière  l'iris.  Dans  la  cataracte  noire,  au  con- 
traire,  elle  doit  être  très-rapprochée  de  la 
pupile.  Ce  signe  seul  pourrait  peut-être  suffire 
pour  le  diagnostic. 

4«^  Les  malades  aflectés  d'amajurose  distin- 
guent d'autant  mieux  les  corps ,  qu'ils  sont 
plus  éclairés.  Le  contraire  a  lieu  pour  ceux 
qui  ont  des  cataractes  ;  ils  aperçoivent  mieux 
l^s  objets  placés  dans  uii  jour  médiocre;  ce  qui 
tient  à  ce  que  la  pupille  se  dilatant  alors , 
laisse  pénétrer  un  plus  grand  nombre  de  rayons 
lumineux  ^  qui  passent  ensuite  par  la  circon- 
férence du  crystallin. 

â.o  Dans  le  cas  qui  nous  occupe ,  comme 
dans  beaucoup  d'autres,  le  traitement  décèle 
la  nature  de  la  maladie.  Qu'un  homme  ait  une 
cataracte  noire  |  et  qu'on  emploie  les  émétir; 
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ques  ^  les  purgatifs ,  les  vésicatoires ,  les  sëton^ 
à  la  nuque ,  il  n'en  résultera  aucun  avantage 
pour  la  vision  ,  parce  que  ces  moyens  ne  peu- 
vent rien  contre  l'obstacle  physique  qui  s*op- 
pose  à  ce  qu'elle  ait  lieu.  Si  la  maladie  est  une 
amaurose  incomplète  ^  ils  produisent  cons- 
tamment une  amélioration  plus  ou  moins  du- 
rable et  plus  ou  moins  marquée. 

Lorsqu'au  moyen  des  signes  que  je  viens 
dHndiquer  ^  et  dont  plusieurs  me  paraissent 
infaillibles ,  on    aura    reconnu  la    cataracte 
noire,  on  devra  s'occuper  de  rétablir  la  vi* 
sion.  Pour  y  parvenir ,  quelle  méthode  d'opé« 
rer  employera*t*on  f  Le  choix  n'est  pas  dou- 
teux :  Textraction  est  la  seule  qui  convienne. 
En  effet  ,  comment  pourrait-on  abaisser  un 
crystallin  qu'on  ne  verrait  pas  ?  comment  s'a- 
percevrait'On  s'il  tourne  autour  de  l'aiguille  , 
^il  remonte  à  sa  place  ?  £nfin ,  il  me  semble 
que  dans  le  cas  présent,  la  satisfaction  de  Topé- 
ratenr  ne  peut  être  complète  qu'autant  qu'il 
voit  le  crystallin  de  couleur  noire  hors  de  l'œil , 
et  que  son  diagnostic  se  trouve  confirmé. 

On  n'a  jamais  rencontré  de  cataracte  noire 
membraneuse.  On  conçoit  que  dans  un  cas  où 
Tuvée  serait  adhérente  à  la  capsule  crystaU 
line  ,  celle-ci  pourrait,  après  la  mort,  se  tein* 
dre  en  noir ,  comme  on  voit  l'estomac  se  colo- 
rer en  jaune  par  la  transsudation  de  la  bile. 
Mais  il  ne  faudrait  pas  prendre  ce  phénomène 
purement  cadavérique,  pour  la  trace  d^une 
maladie. 
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OBSERVATIONS 

SXrn  LA  FORME  AnnONDIB  y  COKSrDteiB  DANS  LES  CORM 
ORGANISÉS ,  ET  PRIKCIPALBMENT  DANS  LE  CORPS  DE 
Z.'àOMM£. 

«  En  général  «  toatea  lea  fois  qite  cela  ne  nnit  point  à  son 
•>  but ,  ce  font  lea  formea  arrondiea  que  U  nature 
»  ponr  les  organes  des  animaux.  » 

Bjlcr  4  t  ,  AnatoaUe  gdnér^k. 

Par  M.  Bres. 


Section  PREmÈRB.  De  Inutilité  de  la  forme 
ronde  >  et  des  causes  qui  la  produisent. 

Chapitre  premier.  Observations  préliminaires 

sur  la  forme  ronde. 

Lb8  plus  anciens  philosophes  ont  remarqué 
que  la  rondeur  est  le  type  de  la  plupart  des 
corps  organisés  ,  et  principalement  de  presque 
toutes  les  parties  du  corps  de  Thomme  \  mais 
aucun  I  parmi  les  anciens  ni  parmi  les  moder- 
nes,  ne  s'est  occupé  spécialement  de  la  re- 
cherche des  causes  qui  ont  commandé  l'em- 
ploi de  cette  forme  dans  l'empire  de  l'ôrgani* 
sation.  Les  naturalistes  ne  présentent  que  dea 
notions  éparses  sur  un  objet  qui  me  paraît  lé« 
cond  en  observations  importantes. 

La  forme  que  l'organisation  emploie  dans  la 
f>lus  grand  z&om)>re.  de  drconstances ,  est  sans 
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doute  celle  qui  possède  le  plus  grand  nombre 
de  propriétés  ^  et  les  propriétés  les  plus  ioipojr» 
tantes. 

Cette  réflexion  appelle  Tétude  du  physiolo- 
giste. La  mécanique  lui  apprend  que  la  forme 
ronde  est  en  général  la  plus  propre  au  mouve* 
nient  ;  et  comme  il  sait  que  le  mouvement  est 
un  des  principaux  phénomènes  de  la  vie  ^  ii 
voit  bientôt  pourquoi  la  forme  ronde  est  celle 
qui  se  présente  le  plus  souvent  dans  les  êtres 
que  le  principe  vital  anime. 

Cette  première  observation  conduira  sans 
doute  à  interroger  la  nature  pour  savoir  si  les 
corps  qui  ont  le  plus  de  vie  sont  ceux  qui  of- 
frent le  plus  souvent  la  rondeur;  et  enfin  si  Içs 
parties  les  plus  mobiles  des  êtres  organisés  ne 
sont  pas  les  plus  arrondies  y  etc. 

Pour  décider  ces  questions ,  on  sera  conduit 
à  faire  une  série  d'observations  qui  sera  l'objet 
de  cet  ouvrage.  Je  tâcherai  aussi  de  montrer 
les  principales  circonstances  qui  ont  rendu  n^ 
cessaire  l'emploi  de  la  forme  arrondie. 

Avant  d'entrer  en  matière,  je  crois  qu*il  est 
important  de  rappeler  les  principales  proprié- 
tés de  la  rondeur ,  soit  dans  un  corps  isolé  et 
en  repos  j  soit  dans  un  corps  en  mouvement, 
soit  enfin  dans  un  corps  en  contact  avec  des 
corps  de  formes  diverses.  Je  dirai  aussi  quel- 
que chose  des  propriétés  générales  des  formes 
anguleuses. 

S.  I.^r  Des  propriétés  générales  de  la  roji" 
deur.  *-^Tout  le  monde  sait  que  le  cercle  ren- 
ferme la  plus  grande  surface  dans  le  moindre 
des  périmètres.  Les  surfaces  jouissent  d'autant 
plus  de  cette  propriété,  qu'elles  ressemblent 
davantage  au  cercle.  Cett^  propriété  se  retrouva 


dans  la  sphère  dont  la  périphérie  resserre  le 
▼olumedans  le  moins  d'étendtie  possible.  Noua 
verrons  combien  cette  propriété  de  la  sphère 
€t  du  cercle  est  importante  dans  les  corps  or- 
ganisés (i). 

C'est  sans  donte  cette  propriété  de  la  sphère 
qui  la  faisait  appeler  par  les  anciens  le  plus 
^a$te  des  solides  ,  celui  qui  contient  *ie  plus  y 
et  qui,  par  conséquent ,  est  le  plus  capable  de 
résister  à  l'action  des  corps  étrangers.  * 

I»asphère  offrant  une  surface  semblable  dani 
tous  les  sens  j  peut  se  mouvoir  avec  la  même 
fiiciiité  dans  toutes  les  directions;  On  sent  com« 
bien  cette  propriété  est  importante  dans  les 
corpa  que  Torganisation  destine  à  des  inonve- 
-mens  extrêmement  variés.  *  - 


(i)  Les  anciens  avaient  observâtes  principales  pro-^ 
priétéftdela  sphère.  Galien,  es!plusièurs  endroits  du 
hyre De  usupartiuvicorp,  humi.y.iéjiète\T  Undiquè 
enimsihi  ipsi  similUmam  esty-i/uod  rotundumest 
Mque  orhiculare  :  ob  idifue ,  offitiium  'figwrotrwn  ad 
patiendum  est  di/ficillimumy  omnium  est  etiam  coh 
pacissimum ,  etc.  Liv.  I  et  VIII.  —  Cardan  '{  De  sub^ 
liUuue  )  y  dit  à-peu -près  les  mêmes  choses  :  lei'is  sit 
êpherica  figura,  et  plus  coritinet  j  omnia  quasi  quem^ 
dam  habent  stnswn  :  nam  quoplus  cantine t,  eç  ro^ 
bustier  reddiiur  ad  resisieridum  :  itaque  eleiheiua 
'  liquida  maxime  uc  aër^  etaqua  j  et  obscuriùs  terra 
in  rotundam  formamspontè  se  vertunt,  ut  tutissi^ 
mam  ob  externam  injuriam...»  Et  ailleurs  i  Ob  id 
pugnaturi,  ictumque  exçepturi,  ac.  pondus  subi^ 
luri ,  in  rçtundffmfig^ram  s^  lotos  eolligjMt.  Xév'-wi 
et  XYU. 
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On  peut  toujours  considérer  le  cylindre  et 'a 
«phère  ^  comme  un  levier  du  premier  genre  f 
qui ,  comme  on  le  sait  ^  de  toutes  les  machines 
est  la  plus  propre  au  mouyement.  C'est  alors 
\xï\  levier  multiple ^  composé  de  bras  aussi  nom- 
breux qiie  les  rayons  des  cercles  qui  sont  en 
mouvement. 

.  Le  levier  dont  nous  parlons  est  dans  un^  état 
d'équilibre  d'autant  plirs  parfait  ^  que  la  sphère 
on  le  cylindre  le  sont  davantage.  La  plus  lé- 
gère puissance  appliquée  à  une  des  extrémités 
de  ce  levier ,  suffira  pour  mettre  la  sphère  on 
le. cylindre  en  mouvemeut  autour  de  leur 
axe  (i). 

£p£n  >  j'observerai  que  la  sphère  p  pouvant 
faire  porter  tout  son  poids  sur  un  seul  point  ^ 
doit  être  mue  par  tous  les  accidens  qui  atta- 
queront ce  point  tangent. 

Telles  soDt  les  propriétés  générales  de  la 
rondeur  y  quîe^  rendent  l'emploi  si  important 
dana  Torganbation.  Nous  verrons  comment  ces 
propriétés  deviennent  des  conditions  essen- 
ijeUesdela  plupart  des  phénomènes^  et  comme 
elles  sont  nierveillcusement  co-ordonnéea  à 
des  lois  plos  générales  et  plus  absolues  de  la 
nature. 


■*■<*. 


(t)  II y  «quelques  années ^aV»n  pr^endit avoir 
solu  le  problème  du  mouvement  perpétuel  :  k  imehàte 
n'était  autre  chose  qu  ime  sphère  an^  ronde  qu'il  est 
possible ,  qui  y  aux  moindres  eommodons  données  aux 
éorps  6nvironnans>  était  mise  en  mouvement  sur  une 
table  parâiitemeutlicHÛontate.  Le  tranq>ozt  de  la  ma- 
chine snr  la  teite^  fit  voir  que  la  pioUème  était  encora 
i  résoudre.^ 
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s.  II*  Des  propriétés  générales  des  corps 
anguleux.  *—  Si  les  corps  arrondis  possèdent 
les  propriétés  les  plus  favorables  au  mouye^ 
ment ,  il  est  aisé  de  voir  que  les  corps  angu- 
leux sont  doués  au  contraire  des  propriétés  les^ 
plus  favorable»  au  repos. 

Moins  une  figure  a  de  côtés,  plus  son  péri* 
mètre  est  grand  ;  ainsi  le  triangle  offre  la  plu^  - 
petite  suriace  dans  le  plus  grand  périmètre  ^ 
ce  qui  est  le  contraire  du  cercle  ;  et  le  tétraè- 
dre i  d'après  la  même  loi  ^  étant  le  plus  simple 
des  solides ,  offre  l'inverse  de  la  sphère,  etc. 

De  cette  première  propriété  ,  résultent  tou- 
tes celles  qui  condamnent  au  repos  le  polyèdre  y. 
d'une  manière  d'autant  plus  absolue  qu'il  est 
plus  simple. 

Est-il  nécessaire,  de-  faire  remarquer  que  H 
surface  des  polyèdres  n'étant  point  uniforme  ^ 
ne  peut  point  se  mouvoir  avec  la  même  facilité 
dans  toutes  les  directions  f  Que  la  surface  d'un 
polyèdre  peut  faire  porter  sur  le  sol  un  grand 
pombre  de  points  à^la*fbis  ,  4^i,  tous  encbaî-- 
xfés  par  l^attraotîon  terrestre ,  seront  autant 
d'obstacles  an  mouve^mônt.  Qui  n'apprécia 
point  les  nombreuses  circonstances  oà  les 
arêtes  et  les  pyramides  des  polyèdres  peuvent 
empêcher  le  mouvement?  etc.. 

On  verra  bientôt  comment  Torg^nisation» 
dés  êtres  les  plus  composés  exige  souvent 
l'emploi  dès  formes  anguleuses  les  plus  favora- 
bles au  repos  :  comment^  par  exemple^  le  trë« 
traëdrese  trouve  employé  avec  avantagé  dans 
les  pièces  articulaires  destinées  à  supporter  des. 
poids  corisidérables. 

5.  III.  Sur  l'emploi  général  de  la  rondeur  et 
du  la  forme  anguleuse^  -^  U'après  ces  doa^ 


nées  y  il  est  naturel  de  conclure  qae  la  rondenr 
doit  être  presque  toujours  un  des  caractères 
des  corps  destinés  au  mouvement ,  tandis  que 
l'angle  est  le  type  des  corps  condamnés  au 
repos. 

L'application  de  ces  principes  est  <i'nn  uaga 
journalier  dans  les  arts  ,  sur-tout  dans  la  méca- 
nique ;  et  nous  allons  voir  qu'elle  ne  se  montre 
pas  moins  dans  la  mécanique  animale  que  par«- 
tout  ailleurs. 

Les  antiques  auteurs  du  système  des  atomes 
avaient  fait  une  application  assez  juste  de  ces 
principes  généraux.  Ils  supposèrent  les  corps 
solides  composés  d'atômés  anguleux,  ranteuac} 
tandis  que  les  liquides  et  les  iluides  leur  para* 
rent.  devoir  être  formés  d'atomes  arrondis. 

«  lïla  autem  dehentex  lœç^ibus  atque  rotundis 
»  Esse7nagis.ffluido  quœ  corpore  liquida  constat^ 
a»  Nec  retinentur  enim  inter  se  glomeramina  quœquei 
»  Ec  procursus  item  in  proclis^e  volubilis  extat.  »  (i) 

De  même  que  Romé-de^Lisle  B^ip^ieWe  la  ligne 
droite  la  ligne  du  minéral  (2),  on  pourrait 
appeler  la  ligne  courbe  la  ligne  des  corps  orga- 

(i )  Lucrèce ,  Kv.  U.  Les  Chinois ,  dans  leur  singulière 
Cosmologie ,  me  paraissent  avoir  fait  une  application 
très-exacte  de  ces  principes ^  â  une  théorie  fausser 
ayant  supposé  le  ciel  en  moulinent,  ils  lia  donnent 
une  figure  sphériqne  ;  et  regardant  la  terre  comme  ioh- 
mobile  j  et  tenant  le  point  de  repos  au  miheu  du  ciel^ 
ils  lui  donnent  la  figure  d*un  carré.  (Voyez  Diderêt^ 
Philosophie  des  Chinois  ;  Zimmermann,  Orgueil  Da<- 
tîonal^etc.) 

(a}  Foyez  la  Cristallographie  de  iX.  D  £» 


■î 
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fiîsés  ;  et  la  ligne  des  grâces  de  Hagard^  la 
ligne  serpentine  de  Mengs  j  n'en  seraient  que 
des  modifications  (i). 

On  sair  combien  dans  l'immense  édifice  forint 
par  les  êtres  inorganiques ,  les  lois  dé  la  cris* 
tallisation  sont  générales  (2).  Si  la  masse  totale 
du  globe  terrestre  devait  être  un  sphéroïde 
pour  produire  facilement  les  trois  genres  du 
mouvement  auxquels  elle  est  soumise  y  il  n'en 
était  pas  de  même  de  ses  parties  qui  composent 
le  vaste  théâtre  des  êtres  organisés ,  et  qui  y 
sous  ce  rapport  y  devaient  être  dans  un  repos, 
relatif  continuel. 

Au  contraire  ,  jetez  les  yeux  sur  les  nom- 
breux acteurs  de  ce  grand  théâtre  ,  vous  ver- 
res se  terminer  Tempire  de  la  cristallisation  p 

(i)  Voyez  les  OEuvres  de  Raphaël  Mengi  et  de 
Hogard;  Treatise  ou  Sensations  agréables ,  by.  •  •  • 

(2)  II  y  a  quelques  exemples  de  minéraux  sous  la 
forme  arrondie  j  comme  on  le  voit  dans  le  granit  de 
rîle  de  Corse  y  dans  quelques  porphyres ,  quelques  jas- 
pes ,  quelquefois  dans  le  grès  de  Fontainebleau  j  la 
cai'bonate  de  chaux  ,'etc«  Ellis  ,  dans  sa  description  de 
la  baie  à*Hudson  y  parle  d*une  grande  quantité  de  py-* 
rites  parfaitement  rondes  ^  et  si  ressemblantes  à  des 
boulets  de  canon  de  six  livres^  que  les  Anglais  s'imagi-' 
naient  que  cette  forme  leur  avait  été  donnée  par  le^ 
Français ,  afin  de  s'en  servir  dans  leurs  canons.  On 
trouve  quelquefois  dans  les  pavés  de  Paris  ^  des  globule» 
parfaitement  ronds  ^  et  d  une  couleur  différente  de  celle 
des  grès  ordinaires.  Les  boulets  naturels  queFon  trouve 
près  de  lame  r  Caspienne^  sont  des  carbonates  de 
>haux>etç« 
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où  Tempire  du  mouvement  commence ,  et  du 
courbes  d'une  variété  infinie  viennent  renipk« 
cer  les  arêtes  et  les  pyramides  des  corps  coa* 
damnés  à  l'immobilité. 

Quelq'u'avantageuses  que  soient  les  proprié- 
tés de  la  rondeur^  relativement  an  monvement, 
aucun  des  corps  organisés  ne  les  possède  ton* 
tes.  Elles  ne  sont ,  pour  ainsi  dire  ,  que  dissé- 
minées dans  les  divers  organes  des  êtres.  Une 
trop  grande  iacilité  à  recevoir  le  mouvement 
aurait  été  &tale  à  la  plupart  dea  êtres  oi^aui- 
ses  qui  possèdent  plusieurs  parties  sur  le8« 
quelles  Texercice  du  mouvement  serait  dan* 
gereux. 

Le  système  de  locomotion  analogue  au  mon* 
yement  d'une  sphère  ou  d*un  cylindre  roulant 
sur  le  sol  ^  et  qui  mettrait  en  usage  tontes  les 
propriétés  de  la  rondeur  y  ne  se  rencontre  que 
très-rarement  dans  les  corps  que  le  principe 
vital  anime.  Le  cylindre  roulant  sur  son  axe 
ne  trouve  son  analogue  dans  aucun  animal.  Le 
aystême  de  locomotion  analogue  à  une  sphère 
joulant  sur  le  sol ,  est  employé  dans  quelques 
individus  végétaux  et  animaux.  C'est  ainsi  que 
plusieurs  fruits  et  plusieurs  graines  vont  ^  es 
roulant,  porter  la  fécondité  dans  des  lienx 
éloianés  du  tronc  qui  les  a  vus  naître  :  c'est 
ainsi  que  l'oursin  roule  dans  tous  les  sens  de  sa 
surface  épineuse^  pour  se  transporter  d'ua 
lieu  dans  un  autre.  Le  hérisson.,  enveloppé  de 
toutes  parts  par  ses  piquans,  présente  un  phé* 
'jiomène  semblable  lorsqu'il  devient  le  jouet  da 
mouvement  communiqué,  etc»  ;  mais  cette  lo- 
comotion ,  sujette  à  trop  de  dangers  ^  est. rare* 
aoient  employée  par  lanatm». 

Cc^t  dans  les.  parties  distinctes  de»  corps  » 
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gânisés  j  que  la  forme  ronde  doit  se  rencon-* 
trer ,  et  non  dans  leur  masse.  Ainsi  y  sous  ce 
rapport  9  les  corps  organisés  diffèrent  des  gla-* 
l^es  célestes  dont  la  niasse  est  sphéroïde  ^  tandis 
que  leurs  parties  sont  anguleuses.  La  nature 
fait  encore  ici  quelques  exceptions  pour  Tes* 
pèce  de  vers  appelée  h^datides,  dont  le  corpa 
est  une  vésicule  spbéroïdale  qui  ne  possède 
aucun  mouvement  de  locomotion  (i). 

Les  espèces  de  tourbes  employées  dans  la 
formation  des  contours  des  êtres  organisés  ^ 
àont  innombrables.  Leur  nombre  iniîni  résuite 
de  la  variété  des  organes,  de  la  variété  des 
mouvemens  aûtquelsils  sont  destinés,  de  touâ 
les  changemens  que  l'âge  amène  dans  les  corps 
organisés;  et  enhn,  de  tous  les  accidena  qui 
peuvent  modifier  les  prganes.. 

'  Delà  il  i3*en  suit  que  tandis  que  dans  les  mi'^ 
xiéraux ,  le  repps  amenant  toujours  les  mêmes 
circonstances  ,  permet  la  production  deformea 
constantes  que  le  goniomètre  apprécie  avec 
justesse ,  les  corps  organisés ,  au  contraire  y 
sous  les  lois  du  mouvement ,  sont  soumis  à 
une  infinité  de  circonstances  qui  soustraient 
leurs  formes  à  toutes  les  inquisitions  mathéma^ 
tiques. 

•  -  Le- mouvement  met  tousles  corps  organisés 
dans  une  polimorpiiose  perpétuelle  :  peut-être 
serait-il  possible  de  reconnaître  les  principales 
.espèces  de  courbes  qu'ils  présentent  f  mais  la 

I 

(i)  TiBnia  ^isceralis ,  L.  Gm.,  Tramac-phites»-** 
Bydatisvistemlîs  y  Lamexck^-^Duméril  oliuseceft 
animal  parmi  les  zoophites  intestinaux  ou  belmintfasftf^ 
{Zoolog.  analjt.) 
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même  ëqoation  ne  pourrait  point  être  appTî^* 
^oée  à  deux  cas  semblables  en  apparence  y  et 
ee  n'est  point  ici  que  les  travaux  des  Euller  et 
des  BernouilLis  pourraient  être  appliqués  avec 
a?antage. 

Ch  AFiTBB  IL  Des  causes  générales  qui  peuvent 

produire  la  rondeur. 

« 

On  Tient  de  voir  comment  la  rondeur  de-- 
Tient  la  cause  de  ia  facilité  qu'a  un  corps  de 
recevoir  le /mouvement  :  ii  n'est  pas  moins  fa«* 
cile  de  reconnaître  couiment  le  mouvement  ^  à( 
son  tour ,  peut  devenir  la  cause  de  la  rondeur* 
'  Si  c'est  la  rondeur  qui  facilite  le  mouvement 
d'un  corps  roulant  sur  le  sol ,  c'est  le  mouve* 
ment  qui^  détruisant  les  arrêtes  d'un  cristal 
entraîné  par  un  torrent  ^  lui  dDnne  quelque^ 
iois  une  iorme  sphéroïde. 

Le  mouvement  peut ,  dans  beaucoup  de  cir* 
constances  ,  être  regardé  comme  cause  ou 
comme  effet  de  la  rondeur.  Le  mouvement 
des  corps  les  uns  sur  les  autres  y  tend  à  les  ar* 
rondir^  et  c'est  en  acquérant  de  la  rondeur 
que  les  corps  deviennent  plus  propres  au  mou* 
Tement  (i). 

(i)  Dùscartes  ayant  suppose  l'univers  composé,  dao^ 
le  principe ,  de  petits  c  Ses  resserrés  les  un^  contre  lel 
autres ,  ne  met  la  matière»'  en  mouvemeAt  qu'après  avofr 
brisé  leurs  pyramides ,  pour  en  former  de  petits  globeê. 
•  On  voit  que  ce  philosophe  taisait  un  cercle  vicienx;  car 
c'est  par  un  mouvement  quelconque  que  ces  pyramides 
ont  été  brisées.^  et  comment  donner  le  mouvement  k 
des  cubes  resserrés  les  uns  contre  les  autres  ï 


Dans  les  corps  organisés ,  il  ne  we  parait  pas 
moins  difficile  de  dire  quel  est  le  plus  xxéce^ 
Isaire  du  niouveiuent  à  la  production  delà  ron* 
deur  y  ou  de  la  rondeur  à  la  production  du 
mouvement  (i). 

Quelle  que  soit  l'influence  d^une  puissance 
formatrice  (  nisus  formativus  )  ^  dans  le  déve- 
loppement des  corps  organisés ,  ils  sont  loin  ^ 
sous  le  rapport  des  formes ,  de  montrer  une 
indépendance  absolue  des  forces  physiques  qui 
dirigent  les  corps  inorganiques.  La  puissance 
formatrice  n^a  établi  tou9  les  plans  de  ses  bril- 
lans  ouvrages  ^  que  d'après  les  conditions  gé- 
Yiérales  que  lui  imposait  le  système  établi  dans 
les  corps  bruts. 

Il  me  semble  voir  l'emblème  de  la  vie  dans 
ce  géant  que  les  poètes  nous  représentent  af* 
faîssé  sous  le  poids  d'une  montagne  immense  , 
et  n'en  faisant  pas  moins  sentir  les  funestes 
effets  de  son  existence  y  en  couvrant  de  laves 
enflammées  tous  les  terrains  environnans  y  et 
faisant  trembler  jusque  dans  sa  base  la  masse 
pesante  sous  laquelle  il  semble  enseveli. 

Nous  verrons  y  dans  l'étude  des  formes  ar- 
rondies des  corps  organisés  y  que  presque  tou- 
tes peuvent  être  regardées  comme  développées 


(i)  Tandis  que  le  mouvement  produit  la  rondeur  des 
corps ,  le  repos  produit  les  formes  anguleuses.  Les  cris- 
tallisations chimiques  sont  troublées  par  le  plus  léger 
mouvement  y  et  le  repos  doit  présider  à  la  formation 
des  corps  qui  doivent  toujours  le  garder^  tandis  que  le 
mouvement  se  charge  Im-même  de  modifier  les  corps 
^*U  soumet  k  9t%  lois. 
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par  le  monvemcnt ,  et  modifiées  par  lui  sons  la 
direction  d'une  puissance  formatrice. 

11  eziate  dans  les  corps  organisés  trois  modes 
généraux  da  mouvement  »  qui  tendent  à  ar^ 
rondir  toutes  les  parties.  Ces  trois  modes  sont 
absolument  distincts  par  les  phénomènes  qui 
les  caractérisent ,  parla  manière,  dont  ils  déve- 
loppent les  formes  qu*on  peut  supposer  qu'ils 
produisent^  et  sur- tout  par  les  ibrmes  néces* 
saires  à  leur  exercice. 

Dans  l'étude  des  corps  organisés^  Tabstrac- 
tion  est  dangereuse  ,  mais  nécessaire.  Ainsi  je 
pense  qu'il  pourra  être  utile  d'étudier  séparé- 
^  ment  ces  trois  modes  généraux  du  mouve- 
ment f  comtwa.aiiificcptibles  de  modifier  la  ma« 
tière  organisée,  d'apré»  leur  manière  d'agir 
actuellement  existante.  Nous  obseiHi^erooa  aussi 
leur  action  l'un  relativement  à  l'autre. 

Ces  trois  modes  g[énéraux  du  mouvement , 
«ont  :  i.^  le  mouvement  communiqué  ;  a.^  le 
mouvement  d'accroissement;  3.^  le  mouvez 
ment  spontané. 

CfiAPiTaB  III.  Observations  sur  ces  trois  modes 

du  mouvement. 

Avant  d'étudier  les  modifications  que  ces 
trois  modes  du  mouvement  peuvent  apporter 
dans  le^  corps  organisés  pour  produire  la  ron- 
deur ,  il  est  important  d'en  avoir  une  idée 
exacte,  et  de  présenter  les  phénomènes  gêné* 
raux  qu'ils  produisent. 

i.<>  Le  mouvement  communiqué  est  le  seul 
des  trois  modes  du  mouvement  que  la  matière  . 
soit  généralement    susceptible    de   posséder. 
C'est  ce  mode  du  mouvement  qui  met  toa9  lei 
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êtres  dans  des  rapports  mutuels  ;  il  est  le  seul 
qui  puisse  troubler  le  repos  du  minéral.  C'est 
lui  qui  9  80ÙS  Temptie  des  arts  ou  sous  Vanar- 
chie  du  hasard ,  détruit  les  formes  primitives  , 
en  les  remplaçant  par  des  formes  plus  utiles  à 
l'homme,  ou  en  les  roulant  sur  le  sol  et  les 
soumettant  à  une  infinité  d'accidens.  Si  le  mi« 
serai  acquiert  quelquefois  la  rondeur ,  ce  n'est 
que  par  l'action  de  ce  mode  du  mouvement  :• 
c'est  ainsi  qu'un crystal  hyalin,  arraché  de  sa 
roche ,  roule  dans  les  lits  des  torréns ,  use  ses 
arêtes,  et  prend  une  forme  d'autant  plus  sphé- 
roïde, qu'il  aura  été  entraîné  plus  loin  de  sa 
roche.  C'est  de  la  même  manière  que  plusieurs 

{)ierres  ont  pris  la  forme  qui  leur  a  fait  donner 
e  nom  de  galets. 

On. voit  que  leur  forme  sphéroïde  est*,  pour 
ainsi  dire ,  le  résultat  des  blessures  du  miné- 
ral ,  tandis  que  la  forme  prismatique  chez  l'ani- 
mal est  une  marque  de  destruction.  La  des- 
truction donne  donc  au  minéral  les  formes  de 
la  vie  du  corps  organisé ,  tandis  qu'elle  donne 
au  corps  organisé  les  formes  de  la  vie  du  mi- 
néral. ; 

Ainsi  l'enfant ,  trompé  par  la  ressemblance^ 
porte  à  sa  bouche  un  caillou  roulé  ,  croyant  y 
trouver  la  nourriture  que  lui  donne  un  fruit 
de  même  forme;  et  l'homme  recueille  comme 
un  minéral  les  restes  du  squelette  de  son  sem- 
blable (i). 


(i)  0$sa  ferunt  lapidis  traxiUefiguram.  (  Oyide , 
Métamorph.,  liv.  IIL]-— On  connaît  les  erreurs  des 
anciens  relativement  aux  fossUles.  Pline  commence 
«o^i  U  chap.  XVUI  du  XXXVL^  livre:  Idem  Théo- 


Le  mouvement  communiqué  offre  dans  Ie$ 
végétaux  des  modifications  très-nombreuses  ; 
mais  nous  voyons  dans  les  vents  qui  agitent 
leur  feuillage ,  un  de  ses  agens  les  plus  puis* 
sans.  En  eiiet,  ces  êtres  ^  privés  d'un  principe 
intérieur  qui  pût  leur  donner  des  mouvemens 
étendus  9  trouvent  dans  le  vent  un  agent  qui  y 
supplée  :  il  est,  pour  les  végétaux ,  ce  que  le 
mouvement  spontané  est  aux  animaux. .  Les 
mouvemens  que  cet  agent  fait  produire  aux 
branches  dés  végétaux  ,  est  analogue  à  ceux 
que  le  mouvement  spontané  fait  exercer  aux 
grands  appendices  des  animaux.  Une  branche 
et  un  bras  décrivent  toujours ,  par  une  de  leurs 
extrémités  y  un  arc  de  cercle  plus  ou  moins 
pariait ,  dont  le  centre  est  dans  une  articula- 
tion plus  ou  moins  mobile. 

Le  mouvement  communiqué  ne  perd  pas  sa 
puissance  dans  le  règne  animé.  Nulle  part  il 
zi*oflre  des  résultats  plus  importans  à  considé- 
rer. Il  est  alors  dépendant  du  mouvement  spon- 
tané qui  le  produit  le  plus  souvent,  et  quel- 
quefois le  contrarie.. C'est  sur-tout  dans  les  ar- 
ticulations que  se  montrent  les  résultats  de  ce 
mode  du  mouvement.  Elles  soiit  souvent  ar- 
rondies •  et  nous  verrons  comment  le  monve- 
ment  communiqué  peut  être  regardé  comme 
la  cause  de  leur  rondeur. 


phrastus  et  Mutianus ,  esse  aliquos  lapides  qui  pO' 
riant  y  credunt,  Theophrastus  autorest  et  el^ur fossile 
candido  ut  nigro  colore  inç^eniriy  et  ossa  è  terra 
nasci,  im^enirique  lapides  osseos*  Ces  erreurs  font, 
en  quelque  sorte  y  excuser  l'idée  d'un  sel  figuratif  ^dop-t 
tée  par  Ij^s  chioûstes  du  moyen  âge. 
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2»®  Le  monyement  d'accroissement  est  celui 

3ui  se  manifeste  dans  un  corps  qui  augmente 
e  volume  par  l'impulsion  d'un  corps  étrange^ 
introduit  dans  àa  masse»  11  étend  sa  puissance 
sur  tous  les  êtres  organisés* 

C'est  dans  les  végétaux  qu'il  commence  à  se 
montrer*  Ce  mouvement  est  permanent ,  et  il 
s'exerce  dans  toutes  les  parties  ;  mais  toutes  leê 
parties  n'en  reçoivent  point  une  impulsion 
semblable.  Elle  diflère  dans  le  tronc  r  dans  le 
fruit ,  etc.  ;  cependant  elle  tend  à  donner  à 
toutes  les  parties  des  formes  arrondies* 

Totvs  tes  organes  des  à A'imàux  reçôiterit  l'inr 
lluence  du  mouvement  d'accroissement.  Mais 
les  différences  dcms  ses  résulsats  sont  encore 

f>lus  nombreuses  que  chez  le  végétal^  parce  que 
'aqimal  pfésemô  une  pttis  grande  Jtéitiéiê  dans 
la  nature  des  tissus.  Tous  les  organes  dès  ani- 
maux sont  primitivement  arrondie  par  l'impuli» 
sipi;!  de  ce  mode  du  mouvement.» 

3.^  Le  mouvement  spontané  appartient  ex- 
.clusi vement  à  l'animal.  Il  est  souvent  dans  lés 
êtres  animés  lépriucîpe  du  inouvemeirtCQmmu- 
iiiq.né.  Il  agit  dans  des  rapports  nombreux  avec 
Teé  deux  autres  modes  du  mouvement  que  noua 
venons  d'examiner.  jLe  tissu  musculaire  pos- 
8.ède  seul  le  mouvement  spontané  :  on  sait 
t|ueftr;  rbildéui^  est  éiicore  ûh  des' résultats  de 
l'action  de  ce  nîDuveihéi^ï. 

D'après  cet  examen  préliminaire  ^  on  voit 
que  là  rondeur  é$t  \ë  résultai?  de  ces  trois 
jânodés  de  iilouvétheÂt*  Ainâl  il  est  très-naturel 
dié  côticlareque  Ibs  êtres  chez  lesquels  ces  trois 
GÏouvemeiissohtréithis  ,  doivent  être  ceux  qui 
j)réientetltle  plîis^oUvelit  la  rondeur.  Cepen- 
dant nous  Vbrrbdr  c^^  Aini  béàucdup  de  cif* 
3a,  i6 
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constances  ,  l'action  simultanée  et  réciproque 
de  ces  trois  modes  du  mouvement  détrait  es 
grande  partie  les  résultats  de  leur  action  par*» 
tielle,  et  tend  ,  par  conséquent,  à  détruire  les 
formes  arrondies  des  organes. 

{La  suite  au  prochain  numéro^) 
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OBSERVATIONS    GÉNÉRALES 

4tfR  LB8  MALADIES  QUI  ONT   RÉONE   DANS   LES   BéPrTATJX 

MILITAIRES  ET  DE  LA  MARINE  DE  LA  VILLE  d' ANVERS  ^   ' 

'    '  ' 

Pendant  les  mois  de  féorier  et  mars ,  èc  la  première 
quinzaine  iFa\>r il  de  Vannée  1814,  sous  le  gouver^^ 
nement  de  M.  le  générai  de  diç^ision  Carnet,  à 

*    t  époque  du  blocus  de  cette  place  s 

Par  M.  le  docteur  Fleurv  ,  chirurgien  en  chef  de  la 
marine  ;  membre  de  la  Légion-d'Honneur. 

Quelques  notions  topographiques  sur  la  ville 
d'Anvers,  rapidement  tracées  ,  m'ont  paru  de- 
voir précéder  Thistoire  des  maladies  qui  ont 
régné  pendant  le  siège  qu'elle  vient  de  subir  | 
parmi  les  troupes  de  terre  et  de  mer  qui  la  dé- 
fendaient ^  a£n  d'en  faire  iuieux  apprécier  les 
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causes  et  les  résultats,  et  de  rendre  ua  pareil 
travail  plus  intelligible. 

La  ville  d^ Anvers,  dont  Thistoire  citera  avec 
intérêt  l'époque  où  elle  a  été  gouvernée  par 
M.  le  général  de  division  Carnoty  est  située 
)sur  la  rive  droite  de  TËscaut ,  à  vingt-cinq 
lieues  de  son  embouchure,  par5i® — ai'  de  ., 

latitude  nord  >  et  a  <>  — 3o  '  de  longîtjade  (m*  p«)  > 
cl  est  assise  sur  une  soi  sabloncux  qui  s'abaisse 
par  une  pente  douce  de  son  enceinte  denii-cir* 
culaire ,  vers  le  fleuve  qui  en  figure  le  diamè* 
tre ,  au-dessus  duquel  elle  n'est  élevée  à  osarée 
l)asse  que  de  quelques  toiles.  £lle  offre  aussi  à 
ses  deux,  extrémités ,  sur-tout  vers  le  nord-est  ^ 
un  âol  bas  et  marécageux. ,  Le  terrain  qui  Ten^ 
vironne  de  tous  côtés  ne  présente  d'ailleurs  au» 
cune  élévation» 

Le  theru3omètre  (  échelle  .<ïe  lléaunuir)yy 
descend  de  16  à  17^  ,  il  s'y  élève  de  26  à  27 } 
et  il  y  tombe ,  année^courante,  27  à  28  pouces 
d'eau.  Les  vents  dominans  vont  du  S.-O.  au 
ÎT.-O.,  en  passant  par  TO, ,  et  l'atmosphère  y 
'est  dans  un  état  permanent  d'humidité. 

Les  eaux  qui  servent  de  boisson  aux  habi** 
lanSy  sont  des  eaux  de  citerne  où  des  eauic 
tde  piiits»  Les  premières ,  convenablement  aé-^ 
rées  y  sont  toujours  préférables  aux  secondes 
Oui  sont  plus  ou  moins  chargées  de  parties  sa-^ 
Iines  ,  et  dont  la  mauvaise'  qualité  augmente 
en  raison  du  voisinage  de  TEâcaut»  t 

A  Anvers,  comme  dans   toute  la  partie  de 
la  Befgîque  qui   avoisine  PEscaut ,  les  varia- 
tions de  température  sont  brusques  et  fVéquen*.       ^ 
tes ,  et  les  saisons  y  offrent  des  irrégulariléa        ^ 
nombreuses.  Qu'on  joigne  à  cela  une  humi-, 
dite  constante  et  des  émanations  marécageux 

16.. 
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ses,  et  on  ne  sera  point  surpris  d'y  voir  const- 
*dérer  domme  mafatltes  endémiques  ^  tes  catar- 
rhes f  les  diarrhées  ,  les  rhumatismes  y  les  fié- 
-vrea  intermittentes ,  aîn^si  q^ue  les  aflêctions  des 
'aurfaces  muqiieuseset  cutanées,  et  du  système 
glanduleux.  Les  ch^ngemens  de  température 
«t  de  saison  apportent  quelques  modifications 
«m  Caractère  de  ces  maladies  ,  en  décident  les 
cbmplicationa ,  et  eii  augmentent  ou  en  atté- 
nuent le  danger.  Plusieurs  autres  causes  peur 
vent  agir  dans  le  méïme  sens ,  mais  comme  elles 
tiennent  à  FioidîVTclualtté ,  je  les  omettrai  ponr 
rentrer  dans  Pobjet  de  ce  mémoire ,  qui  doijt 
contenir  la  description  des  maladies  qui  ont 
iifiligé  la  garnison  de  cette  ville  pendant  les 
tnois  de  février  et  de  mars,  et  la  première  quin;- 
saine  d'avril,  Ténumération  des  Causes  qui  ont 
pu  les  produire,,  et  les  résultats  des  moyens  de 
i|iédtcation  qu'on  a  employés  pour  les  comr 
battre. 

Cette  garnison ,  forte  de  quatorze  à  quinze 
mille  hommes  dans  le  principe,  et  moindre 
4'ttn  tiers  vers  ht  fin  de  mars  ,  était  en  grande 
partie  composée  de  nouvelles  levées ,  et  sur- 
tôât  de  jeunes  conscrits  récemment  arracl^és 
k  leurs  éamilles,  à  leur  pays  et  à  l^urs  habir 
tudes. 

Quatre  hôpitaux  étaient  destinés  à  recevoir 
les  soldats  et  les  marins  malades.  Us  conte- 
'  paient  au-delà  de  deux  mille  lits.  Leur  position 
était,  en  cénéral,  salubre;  et  à  l'exception  de 
celui  dit  des  Récollets  ,  réservé  pour  la  Garda 
impénale,  c'était  d'anciens  établissemens  où  1q 
servipe  était  en  pleine  activité  depuis  long- 
temps, et  où  étaient  réunies  toutes  les  commo- 
dités qui  doivent  s'y  rencôiitrer*  Quoiq^ue  celui 
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Ses  Rècollets  fut  composé  de  plusieurs  Lati* 
fnens  particuliers  entre  lesquels  il  a  failli  éta- 
blir des  coiamunications ,  pour  les  lier  à  un 
ancien  couvent  devenu  Musée  y  qui  en  était  la 
principale  partie  ;  huilé  causé  locale  n*a 
contribué  à  y  compliquer  lés  maladies  |^  à  leur 
imprimer  un  génie  particulier^  et  à  leur  donner 
une  terminaison  fâcheuse. 

Les  maladies  qui  ont  été  traitées  dans  ces 
hôpitaux  pendant  le  temps  précité  ^  doivent 
être  distinguées  en  internes  et  en  externes^  soi( 
aiguës  ou  chroniques.  Des  causes  générales  on|: 
donné  lieu  aux  premières  ^  et  les  autres  ont 
été,  pour  la  majeure  pattie,  dés  plaies  d'arme^ 
à  feu.  Comme  la  saison  et  l'état  de  l'atmosphèrp 
en  ont  décidé  le  caractèréet  les  complications  y 
|e  vais  d'abord  lès  tracer ,  afin  d*êh  mieux  faire 
ressortir  les  rapports^  et  d'en  déduire  f  d'une 
manière  convaincante  y  la  progressio/it  croîl- 
sapte  et  décroissante  des  malades  et  de  la  mor- 
talité  j  indépendamment  de  la  diminution  de 
la  gatrnison. 

Le  thermomètre  a  descendu  pendant  la  mois 
Âe  février^  à  ttéuî  àëi^téh  au-dessous  dé  zéro 
(échelle  de  Réaumur) ^  est  rémoihté  à  trois 
degréff  et  demi  au-dessus;  robârétvàtion  a^atitt 
toujours  eu  lieu  à  l'heure  du  lever  du  soleil. 

Pendant  lé  mois  de  mars ,  il  a  descendu  à 
quatre  degrés  au-dessous  >  et  a  monté  à  deux  et 
demi  au-oessus. 

Le  maximum  de  son  élévation  ai}-de$sns  de 
zéro.^  a  été  de  dix  degrés  pendant  la  première 
quinzaine  d'avril^  et  le  minimum  de  cinq. 

Le  baromètre  a  presque  constamment  été 
ûu-déssùs  dé  vîngt-Iiuit  degrés  j  il  n'a  jamais 
'atr€frnt  tffngt-jîépt;. 


^ 
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Les  vent»  de  S. ,  de  S.-O.  et  de  N.-O.  ont  ré^ 
gné pendant  le  mois  de  février.  Ceux  de  N.-E*  ^ 
de  D.  et  de  S.-O.  ont  été  pïus  fréquens  pen- 
dant le  mois  de  mars  et  dans  la  première  quin- 
zaine d'avril  ^  ce  sont  les  vents  dé  N«-£»  et  de 
S*  qui  ont  dominé. 

il  est  tombé  fréquemment  de  la  neige  pen- 
dant \^^  mois  de  février  et  de  mars ,  et  la  terre 
en  a  été  presque  toujours  couverte  pendant  Te 
mois  de  février.  La  gelée  a  con'tijiué  jusqu'à  la 
moitié  de  mars ,  et  depuia  cette  époque  jus- 
qu'au 1^  avril  y  à  Texceptionde  quelques  jours 
de  pluie  y  le  temps  a  été  beau. 

Au  premier  février  ^  le  nombre  A^^  maladea 

était  de 1,88a 

Dont  fiévreux.     ...*..•.     i,775 
Blessés^ 549 

Au  iS'avrit ,  ce  nombre  était  de.    •     i>4^4 
pont  fiévreux.     .......     i>oi7 

Slessés.      •      .#•...        4<^Q 

Différence.      .      •      .....        484 
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D'une  époque  à  l'autre^  le  nombre  dea  eu-- 
trans  a  été  de.     ...*...»    4^70^ 
Celui  des  sortans.     »•••«..     ^1,687 

Différence.      *     .     .*.....     1,022 

Il  en  est  mort.     .•...,     ^     i^aSi 

Dont  fiévreux.     ..*....,,        968 

Blessés.      .      .      *...*.        258 

Les  maladies  internes  qui  ont  régné  ,  et  qot 
avaient  un  caractère  aigu  ,  (  les  seules  dont  ^ 
m'occuperai;^  en  ce  que  €Qlle$-Ià  seulement 


sont  primitives  et  essentielles ,  et  appartiennent 
à  des  causes  générales ,  au  lieu  que  les  chroni- 
ques sont  secondaires ,  symptômatiques ,  et  dé- 
pendent souvent  de  causes  individuelles  ) ,  sont 
des  affections  catarrhales,  «des  pénpneumo» 
nies^  des  angines»  des  diarrhées^  des  dyssente'- 
ries,  des  fièvres  exanthématiques,  des  fièvres 
ûdynamiques,  des  fièvres  ataxiques  et  de& 
typhus. 

Celles  qui  ont  le  plus  sévi  sont  les  diarrhées 
et  les  fièvres  adynamiques.  Ici  des  causes  gêné* 
raies,  unies  à  celles  de  l'individualité^  sem^ 
Liaient  particulièrement  agir  dans  tes  autres 
maladies.  I/influence  atmosphérique  se  faisait 
plus  remarquer.  Souvent  aus$i  tout  se  réunis- 
sait pour  augmenter  les  accîdens ,  et  ofïrir  des- 
coraplications  que  la  nature  et  Tart  ne  pou- 
vaient surmonter.  En  effet,  rarement  ces  ma- 
ladîcs  sont  restées  simples.  Presque  toujours  il 
se  faisait  des  associations  fâcheuses  pour  le  mé- 
decin, et  funestes  pour  le  malade  :  c'est  là  ce 
qui  a  fàît  périr  la  majeure  partie  des  blessés. 
Les  plaies  parvenaient  sans  accidens  à  la  sup- 

f)uratîon,  un  travail  convenable  en  préparait 
a  cicatrrsation  ,  tout  offrait  l'espérance  de  là. 
guérison  ;  lorsqu'une  afïectîon  gastrique  chan- 
geait l'état  de  la  solution  de  continm*té,  et 
amenait  cette  dégénérescence  qu'on,  est  con-» 
venu  d'appeler  pourriture  d'hôpital,  il  s'y  joi- 
gnait une  fièvre  rémittente,  qui ,  bientôt  ady- 
namique,  enlevait  le  malade  ,  malgré  les  soins. 
les  plus  grands  et  la  médication  la  mieux  rai- 
sonnée. 

Diarrhées  et  dyssenterîes*  —  Les  causes  dea 
diarrhées,  presque  toutes  dépendantes  du  man- 
que d^obser  va  tiondes  règles  hygiéniques,  étaient 


l'insuffiçance  et  la  manvaise  qualité  de  la  nojqr* 
rîture  ,  l'usage  et  Tabua  d'une  bierre  mal  fçr- 
xhentée  et  non  houblonnée  «  ia  conatitutibn 
faible  et  imparfaite  des  aold^t^  ,  les  afiections 
morales  .  tristes,  le  Service  militaire  de  nuit  , 
}es  bivouacs  trop  longs  et  trop  répétés  dans^ 
des  endroits  marécageux^  le  froid  de  la  saison  , 
et  le  pays  lui-même.  La  digestion  des  alimetis 
était  mal  élaborée;  les  facultés  digesûves  &' af- 
faiblissaient j,  la  transpiration  insensible  ^  sup- 
primée, déterminait  l'augmentation  des  autres 
sécrétions^  et  notamment  de  celles  du  canal 
intestinal ,  dont  la  moindre  irritation  syfiîsait; 
pour  produire  la  diarrhée^  et  c^^uire  à  la 
dyssenterie.  Si  la  première  de  ces  maladies  a 
été  plus  fréquente  que  l'autre,  irfaut  rattrî- 
buer  à  la  faiblesse  acquise  ou  constitutionnelle 
des  soldats  ,  et  à  l'état  d'ato^iie  çù  était  le  ays- 
tême  digestif. 

Ces  oiarrhées  ofiraient,  dans  le  principe, 
des  symptômes  d;e  gastricité  q^ui  se  liaient  bien* 
tôt  y  si  on  ne  les  enrayait  y  à  des  accidens  ady- 
nainiques,  ou  elles  prenaient  un  caractère 
chronique  y  étaient  bientôt  compliquées  de 
fièvre  hectique ,  et  conduisaient  rapidement  au 
marasme  le  plus  complet ,  à  la  perte  absolue 
des  forces ,  et  terminaient  en  peu  de  temps  la 
vie.  Comme  les  convalescences  étaient  longues 
et  pénibles,  les  rechûtes  étaient  très- fréquentes^ 
et  presque  toujours  mortelles. 

Lesmbyensde  médication  les  plus  générale- 
ment et  les  plus  heureusement, eiQptoyés  ontété 
les  médicamensadoucissans,  gommeux ,  émoi* 
liens  et  opiacée  ,  tant  ei?  boisspp^  c^u'en.  lav^- 
mens  et  en  fomentâjtions.  Quelqqes  médecins^ 
ont  insisté  sur  des  frictions  chaudes  réitérées 


çur  tont  le  corps  |  6ur  les  sudorifiquea  légers 
et  sur  les  opiacés*  Il  eu  est  qui  ont  fait  appli** 
qaerdcs  synapismes  et  des  vésioatoireaaor  vab'^ 
dornen  ,  et  qui  ont  donné  la  poudre  àèLktwer 
à  (jose  petite  ^  mais  assez  souvent  répétée  pour 
que  son  effet  calmant  et  sudoriii(iue  s'encbai** 
nât.  Ces  derniers  moyens  ont  eu  du  succèa.  On 
a  quelquefois  fait  vomir  dans  le  principe ,  ec 
on  Veut  fait  plus  souvent  si  la  maladie  eût  été 
moins  avancée  lors  de  l'entrée  des  malades  dans 
les  hôpitaux.  Il  n'y  a  point  eu  de  méthode  gé- 
nérale; les  variétés  et  les  complicatloDS  étaient 
trop  grandes. 

On  a  remarqué  généralement  que  l'usage  de 
la  viande  était  contraire  dans  Jescon  valesceuices  | 
et  on  a  observé  dans  un  des  hôpitaux  f  que  lé 
vm  un  peu  acerbe  qu'on  y  donnait  était  nui- 
sible.  Il  est  probable  que  c'était  dà  à  sa  mau- 
vaise analité;  car  là  où  le  vin  était  bon,  son 
usage  nâtait^es  conyalescenceiS,  pendant  les«< 

ÎiueTles  il  y  avait  souvent  une  faim  vorace  qi^'il 
allait  bien  se  garder  de  satisfaire.  Plus  d'une 
fois  il  en  est  résulté  des  rechû-tes  et  la  manu 

Si  le  flux  était  dyssemérique ,  c'était»  eocore 
le  même  cercle  de  npu>ye9B  médîcaWB  à  parooiaH 
rir  ,  que  l'on  variait  selon  lea  temps  et  la  gia* 
yité  de  la  maladie;  raremwt  c^  caflraolère  aa 
soutenait.  Bientôt  c'était  une.  diarrhée  cksMtt-»' 
que  qui  suivait  la  marche  tracée  plus  baat* 

Le  simarouba  9  le  calomtbo  ^  io  caohott  j  lai 
quinquina  y  ont  été  aussi  administrés^  mai&lëutf 
effet  a  toujours  été  peu  s^nsible^u«iiid  on  n'y: 
associait  point  l'opium.  Une  potion  composée* 
d'un  gros  de  comme  arabique ,  d'ea  gnoa  de 
laudanum  liquide ,  d'une  once  d'eau,  de  ftense 
d^oranger  ^  d'une  once  do.aiirop  dQgaimœmy  •& 
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de  six  onces  d'infusion  de  tilleul,  donnëe  par 
cnilierée  de  demi  heure  en  demi-heure^  et  con- 
tinuée long-temps ,  a  promptement  soulagé  y  et 
conduit  souvent  ies  malades  à  une  guérison 
inattendue.  On  n'a  ])oint  fait  usage  de  la  nois: 
yomique. 

•  Lorsque  la  diarrhée  se  compliquait  de  fièvre 
adynamique,  la  médication  cliangeait.On  avait 
alors  recours  à  d'autres  moyens  cnratifs  qu'on 
&isait  marcher  de  concert  avec  ceux  cités.  On 
employait  le  camphre  ^Péther,  la  valériane^ 
la  serpentaire  de  Virginie ,  le  quinquina  ,  le 
musc  y  etc. 

•  Fièvres  adynamlques.  —  Les  fièvres  adyna- 
miques ,  qui  se  distinguent  ]>articulièrenient  par 
une  faiblesse  considérable  du  système  muscu* 
laire  ,  par  une  grande  diminution  de  la  sensî* 
hilité  ,  et  par  un  enduit  noirâtre  qui  couvre  la 
langue  ,  les  lèvres  et  les  dents  ,  ont  beaucoup 
contribué  à  la  mortalité  qui  a  r^né  dans  les 
hôpitaux.  Tantôt  simples  ^  plus  souvent  com- 
pliquées >  se  mêlant  à  toutes  ies  maladies  soit 
internes  ou  externes  ,  et  ajoutant  toujours  à 
leur  gravité ,  elles  en  rendaient  le  traitement 
plus  difficile  et  la  terminaison  plus  douteuse* 

'  Les  causes  de  ces  fièvres  ont  été  celles  que 
j'ai  énumérées  pour  la  diarrhée  ;  une  faiblesse 
constitutionnelle^  des  affections  morales  débi- 
litantes^ comme  la  peur  ,  l'ennui  et  le  cha- 
grin; une  nourriture  insuffisante  et  mal-saine; 
les  fatigues^  le  froid  ,  la  mal-propreté,  le  voisi- 
nage des  marais^  etc Leur  invasion  ^  taniut 

brusque  y  tantôt  annoncée  par  des  signes  pré- 

ourseurs,  était  bientôt  suivie  de  cet  appareil 

successif  de  symptômes  qui  en  disting^uent  oa 

«en  confimdent  les  périodes  ^  et  en  fixent  te 


progno&tic.  L'intensité  en  a  été  quelquefois 
tellement  grande  dès  le  principe  ,  qu'il  surve- 
nait toQt-à-coup  des  taches  pétéchiales  et  des 
hémorragies  foudroyantes  ^  et  que  les  malades 
périssaient  dans  le   cours  du  premier  septé- 
naire on  dans  les  premiers  jours  du  second.  Oa 
a  aussi  remarqué  ue  bonne  heure  des  parotides 
et  des  escarres  gangreneuses.  Plus  de  la  moitié 
de  ceux  qui  en  ont  été  atteints  ont  péri  >  et  il 
est  vrai  cfe  dire  que,  toujours  sporadique^.Ja 
maladie  iû.t   devenue   contagieuse  y   sans   les 
moyens  préservatifs  puissans  auxquels  on  a  eu 
recours.  Il  faut  distinguer  parmi  ces  moyens  les 
fumigations  oxygénées  9  la  propreté  des  salles  et 
des  malades  ^  le  renouvellement  de  Tair  ^  Tisole- 
ment  des  maladies  les  plus  graves,  et  le  blan- 
chiment fréquent  des  murs  et  des  plufonds  avec 
un  lait  de  chaux. 

Plus  d'une  fois  on  a  vu  cette  maladie  se  termi- 
ner ,  et  laisser  après  elle  une  faiblesse  qui  pré* 
parait  à  une  rechute ,  ou  être  suivie  d'abcès 
énormes  et  multiplié^ ,  de  phthisie  et  d*hydro- 
pisie,  qui  conduisaient  lentement  et  inévita* 
olement  à  la  perte  de  la  vie. 

Là  médication  qui  a  servi  à  combattre  ces 
fièvres  adynamiques,  quoique  nécessairement 
variable^  selon  Je  degré  de  leur  intensité  et 
leurs  périodes^  les  causes  présumées  et  le& 
constitutions  particulières  ,  a  consisté  généra* 
lement  à  faire  vomir  dans  le  principe  ,  à  sou-* 
tenir  Ies*forces  avec  des  boisson^  toniques^ 
comme  le  vin,  les  infusions  de  mélisse  ,.d'ar* 
nicaet  de  serpentaire  >  et  même  à  les  stimuler 
avec  les  vésicatoîres  y  les  synapismes ,  les  ùl-- 
lools  de  menthe  et  de  caneile^  l'acétate  d'am-- 
moniaque  ^  le  camphre  >  le  musc  ;^  et  Les.  jéthen 
Acétique  et  sulfuri^ue.. 
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On  a  prescrit  les  acides  végétaux  et  miné* 
nux  dans  le  premier  septénaire*  On  a  souvent 
donné  les  décoctions  de  tamarins  et  le  tartrite^ 
acidnfe  de  potasse,  pour  entretenir  Ja  liberté 
da  ventre.  Il  a  paru  utile  de  donner  de  bonne 
heure  le  quinquina  en  décoction ,  et  le  camphre 
uni  au  nitrate  de  potasse ,  dont  l'action  proin  pte 
et  assez  durable  portait  à  la  peau,  et  excitait  à 
la  sueur.  Cest  dans  les  mêmes  vues  qu'on  con* 
tinuait  et  qu'on  augmentait  la  dose  de  l'acétate 
d^ammoniaque^  qu'il  ne  faut  pourtant  pas  re- 
garder comme  spécifique,  ainsi  qu'on  I  a  pré- 
tendu. Les  éthers  acétique  et  sulfurique,  com* 
binés  avec   ces  remèdes  •   ont  mérité   d'être 
comptés  au  nombre  des  moyens  énergiques 
Thisen  usage  pour  réveiller  le  flambeau  de  la 
vie  ,  que  de  telles  fièvres  tendaient  à  éteindre 
dans  les  cas  où  les  forces  diminuaient  rapide- 
ment, et  oh.  il  y  avait  affection  comateuse.  Les 
vésicatoires  et  les  synapismes  ont  été  tour-à- 
tour  appliqués ,  et  répétés  suivant  l'indication. 
De  bonne  heure  on  faisait  laver  le  visage ,  les 
bras  et  les  jambes ,  avec  de  l'eau-de-vie  cam* 

Shrée,  et  dans  quelques  circonstances  on  a  fait 
es  aspersions  d'eau  froide  et  d'oxycrat.  Les 
lotions  alkoolisées  répétées  sur  le  visage  'd'un 
malade ,  où  avaient  paru  subitement  plusieurs 
taches  noires  qui  annonçaient  une  gangrène 
imminente ,  ont  prévenu  une  terminaison  aussi 
fâcheuse.  On  n'a  retiré  aucun  avantagé  des  as- 
persions d'eau  froîde.  L!of>ium  a  paru  néces- 
saire lorsqu'il  survenait  une  diarrhée  ^  et  c'est 
toujours  arec  succès  qu^on  en  a  fait  un  usdge 
raisonné. 

Plusieurs accldcns  particuliers,  coaimc  dou- 
Ibtrrs  de  tête  violentes  et  Continues  j^  ^^  n^étéo^ 


d'Emulat^ov.  h^ 

risxTie  y  ont  exigé  des  moyens  curatiis  directs^ 
comme  bains  de  jambe  synapiséSi  Ibroentationa 
froides  ^  acidulées  et  nitrées  sur  la  tête^  embro- 
cationscafnphrées  sur  le  ventre  y  lavemens  ^ct*- 
dulés ,  amers  et  toniques*  On  a  souvent  pro^ 
curé  du  soulagement^  et  même  fait  cesser  les 
douleurs  du  ventre  et  le  tnétéorisme>  en  don- 
nant des  lavemens  camphrés.  Pris  le  soir,  Iç 
malade  avait  toujours  une  nuit  plus  tranquille. 
Je  dois  dire ,  avec  douleur,  que  ce  traitement 
a  éié  le  plus  souvent  infructueux ,  et  que  là 
plupart  des  militaires  et  des  marins  atteints  de 
ces  fièvres  ont  péri  :  leurs  ravages  étaient  éga- 
lënieni  prompts  et  funestes  quand  elles  attar 
quaient  des  blessés.  Une  affection  gastrique;  les 
annonçait  ;  une  fièvre  rémittente  à  type  tierce  ^ 
double-tierce  ou  tierce  ^  doublée  et  souvent 
i^ubintrante  ,  survenait;  et  malgré  Temploi  hâ; 
tîf  des  vomitifs ,  du  quinquina  ,  du  camphre  et 
des  élhers,  Tadynamie  survenait  et  faisait  pé^ 
rir  comme  par  sidération.  Les  plaies  chanr 
;eaient  rapidement  de  face  ;  la  suppuration 
^irenait  un  caractère  particulier  et  une  odeur 
iui  generis ;  des  escarres  se  formaient,  ou  il 
survenait  une  pourriture  d'hôpital;  accident 
qu'on  remarque  spécialement  sans  contagion 
l*égnante  dans  les  grands  hôpitaux ,  dans  le$ 
pays  bas  et  marécageux ,  dans  les  saisons  plu« 
vieuses,  et  par-tout  où  il  règne  quelque  maladif 
qui  porte  une  influence  débilitante  sur  les  for^- 
çes  vitales. /Le  blessé,  déjà  affaibli,  y  est  pré- 
disposé, e^  tes  pertes  journalières  occasionnée^ 
S' ar  la  suppuration  en  assurent  Tinvasion.  Il  xij 
point  de  milieu  :  il  faut,  dans  un  cas  seta^ 
blàble  ,  éloigner  les  blessés  d*un  tel  foyer.  C'est 
Timique  moyen  de  les. soustraire,  à  une  malacjli^f 
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dont  lâ   complication  triple  et  quadruple  le 
danger. 

Affections  catarrhales  ^  péripneumonies  ^ 
angines.  ^^  Les  afTectîons  catariaaleSi  les  pé- 
rîpneUmonies  et  les  angines  ^  occasionnées  par 
le  service  de  nuit  ;  l'action  du  froid ,  les  bi- 
vouacs sur  un  sol  humide^  les  transitions  brus- 
3ued  de  température  ,  ont  été  fréquentes  chez 
csbommes  qui  y  étaient  prédisposés  par  leur 
âge  y  leur  constitution  et  leurs  affections  mo- 
rales. 

Tant  que  ces  maladies  se  sont  offertes  et  se 
sont  conservées  dans  un  état  réel  desimpUcitéi 
leur  marche  a  été  régulière  et  le  traitement 
heureux.  Elles  ont  facilement  cédé  à  des  bois«; 
^ons  chaudes  légèrement  sudorifiques  et  toni- 
ques y  à  des  applications  topiques  également 
chaudes  y  au  repos  ,  à  des  caïmans  légers  ^  et  à 
un  régime  adoucissant  et  fortifiant.  Quelque- 
fois il  a  fallu  recourir  aux  synapismes  et  aux 
vésicàtoires ,  dojit*  l'effet  local  a  toujours  été 
heureux.  Mais  quand  elles  se  sont  compliquiéés 
id'adynamie  ,  il  a  été  indispensable  de  recourir 
au  traitement  çouyenable.  Plus  d'une  fois  oh 
ft  Vu  ces  maladies  devenir  chroniques  et  se 
ton  vertiren  phthisies.  De  pareilles  terminaisons 
sont,  comme  les  rechutes,  fréquentes  dans 
les  hôpitaux  où  il  y 'a  à  craindre  Tinobser- 
vauce  du  régime,  et  lâ  complaisance  coupa- 
ble ,  même  la  cupidité ,  des  infirmiers. 

Fièvres  ataxiques, — Lesfièvresataxiquesont 
ëlé  rares,  et  prôportionnellemeni  moins  meur- 
trières que  les  ad'ynamiques;  leur  marche  était 
tantôt  lente  9  tantdt  rapide.  Cependant  elles  se 
termitiaient  ordinairement  du  ii  au  i4*^  jour. 
Le  délire  avait  rarement  lieu  avant  le  cinquième 
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on  le  sixième  jour,  et  n'était  pas  ordinairemextt 
i'urieux.  La  langue  restait  rouge ,  quelquefois  - 
humide  9  quelquefois  sèche  9  et  le  pouls  était 
petit ,  prompt  et  irrégulier.  L'amélioration  était 
graduelle ,  et  n'était  annoncée  par  aucuïie  ex^ 
crétion  sensible*  ' 

Ces  maladies  attaquaient  spécialement  des 
adultes  attachés  à  des  administrations  civiles'et 
militaires  y  et  épargnaient  le  simple  soldat  qui 
offrait  plus  de  prédisposition  aux;  fièvres  ady- 
namiques  et  au  typhus.  La  raison  de  cette  dif- 
férence est  facile  à  saisir.  Quant  aux  causes 
générales,  elles  étaient  celles- que  j'ai  détail* 
iées  dans  les  paragraphes  précédens. 

Rarement  il.  y  a  eu  besoin  de  faire  vomir* 
Les'boiesons  administrées  ont  été  les  iimona** 
des  végétales,  les  infusions  de  fleurs  de  tilleul  ^ 
les  décoctions  de  feuilles  d'oranger ,   le  petit* 
lait  simple  ou  vineux.  On  donnait  de- bonne 
jheArele  camphre  associé  au  nitrate  de  potasse^ 
à  doses  rapprochées,  faibles  ,  petites  d*abord  j 
et  ensuite  augmentées  graduellement  :'le  musc 
a  souvent  été  nécessaire.  Les  synapismes  mul- 
tipliés ont  été  plusemployés  que  les  vésica* 
foires  :  on   ne  recourait  à  ces  derniers  que 
auand  l'affection   comateuse  avait  lieu.  Les 
fomentations  froides  d'oxycrat  sur  la  tête,  ont 
souvent  diminué  la  céphalalgie.  On  a  quelque-^ 
foi?  éléobligé  d'y  appliquerdes  compresses  trem-^ 
pées  dans  ce  liquide.  Les  bains  de  jambes  syna*^ 
pisés  ou  acidulés  avec  un  acide  minéral,  étaient 
employés  dans  la  même  intention. 

Typhus.  —  Le  typhus  (fièvre  nerveuse  dé 
diflea^iièMie  adynamico-ataxique  de  Pinèl)  , 
a  été  plus  fréquent  que  la  fièvre  atavique  ,  et 
pliâs  rare  que  la  fièvre  adynami<|ue.  I^'inyasioa 
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en  était  toujouFS  bru^t^ue^  la  prostration  def 
Ibrces subite;  la  douleor  de  tête  excessÎTe ;  le 
pouls  fréquent  ^  irr^uli^er  et  un  peu  dur  ;  le 
délire  considérable  ;  la  soii  intense ,  et  la  cha* 
leur  de  I9  peau  vive  et  mordicante*  Il  y  a^ait 
des  envies  de  vomir  ;  la  langue  était  aaburrate 
et  Uanohé  ;  la  salive   épaisse ,   visqueuse    et 
mousseuse.  I>e&  malades  se  plaignaient  de  don* 
leurs  dans  les  jambes  et  les  cuisaes,  sovivent 
quelques  jours  ^varït  Tinvasion  des  accidens 
caractéristiques  de  cette  maladie.  Tout  Tappa- 
l*eiL  de  Tadynamie  et  de  l'ataxie  se  développait 
successivement.  L'intérieur  de  la  bouche  deye* 
nait  fuligineux.  I»e  œéeéorrsme  du  bas-vemps 
^rvenait }  il  y  avait  le  pius  souvent  diarrkée 
fitselle$  involontaires.  On  a  vu  qaelffueibia  lé 
corps  p:.erHlFe  une  eouleu!r  janne,  se  couvcir 
de^pétéchies  ^  et  être  agi(é  demotrvemens4:cm^ 
vulsiis.  Les^  liémorrsgiess  nasales  étaient  iré« 
cjrueniesiy  et  toujoiurs  sans  soulagements  Sur  lé 
déclin  de  la  maladie^  il  était  difiicile  de  les  ai> 
Fêter  ^  ei  elles  concouraieM;  à-  tero»iïier  pi  os 
yîle  la  vie. 

Les  causes  étaient  ôelles  desfîèTvesadynami^ 
ques  y  la  faiblesse  constitndonnelle  des  soidatSi 
la  mauvaise  qualité  de  leur  nourriture  et  du 
leurs  baissons  ,  Tinsuffisance  de  leurs  yéW' 
mens  ^  des  maladies ajptécédentes  qui  les^avaient 
conduits  plusieurs  fois  daos  leS  kôpitaux,  la 
terreur 9  l'ennui^  le  dégoût .^  le  chagrin,  la 
liostalgiô^  le  service  militaire  de  nuit,  les  hh- 
youacs  dans  des  lieux  bas  et  marécageux^  Tin^ 
^nsité  d4)  fÎ!oid  ,  étC...... 

On  a  employé  la  longue' série  dea  médîcc^ 
jnens  toniqjues,  en  commençant  par  les  plus 
iii^bies  et^pardeç  doses,  modérées*  Lestisanei 
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\inevLSeBy  les  boissons  alkoolisées^  les  jpotions 
ftyec  Tacétate  d'ammoniaque  à  grande  dose^ 
le  camphre  y  le- musc  i  les  éthers,  les  décoc- 
tions de  quinquina ,  d'arnica  >  d'angélique  ^  et 
de  catamus  aromaticus  j  les  afl'usions  d'eau 
froide  ou  acidulée^  les  lotions  avec  un  mélange 
d'ean  et  d*eau-de-vie  camphifée  sur  le  visage  > 
les  mains  et  les  pieds ,  et  sur-tout  sur  les  mem* 
bres  inférieurs ,  quand  il  y  avait  douleur  ^  épi«- 
thèmes  ioniques  ^  tantôt  Iroids  et  humides  sur 
la  tête,  et  quelquefois  secs  et  chauds  ^  bains  de 

Ç"*  mbes  révulsifs  y  vésiicatoires  et  synapismes* 
elle  est  la  série  des  moyens  curatifs  qui  ont 
^témis  en  ttsage>  et  dont  aucun  n'a  produit 
des  effets  assee  généraux  pour  le  citer  partîcu-^ 
liérement.  Chaque  médecin  a  eu  des  succès  ; 
tnais  ils  ne  les  obtenaient  que  quand  les  ma^ 
lades  entraient  de  bonne  heure  dans  lés  iiôpi- 
taux.  On  n'a  pas  négligé  les  embrocations  èam« 
|)hrées  sur  le  ventre  ,  les  lavemens  acidulés  y 
les  lavemens  camphrés^  et  même  avec  associa*^ 
tion  û*as^a^Jcètida.  Il  est  quelques  cas  où  on  A 
donné  avec  succès  le  calomelas  avec  l'extrait 
de  quinquina^ 

'  J'ai  trop  pArlé  ded  moyens  hygiéniques  et 
du  régime  pour  y  revenir.  On  en  a  usé  amples 
tirent  y  et  c'est  probablement  à  leur  usage  qu'on 
doit  l'absence  dé  toute  contagion.  Quant  auliic 
Rechutes  à  la  suite  des  typhus  ,  s'il  s'associait 
ttie  maladie  nouvelle  avec  la  faiblesse  t'ésuU 
taxïVQ  de  la  première  ^  la  mort  était  certaine* 

'  Telles  sont  le?  maladies  qui  ont  régné  parini 
fci  garnison  d*Anvers  ,  .pendant  les  mois  de  iFé* 
tHer  j  dé  mars'  ,'et  la  première  quinzaine  d'à* 
vfil  ,  sous  legouvernement  de  M.  le  général 
de  division  Cbmôt;Us  dauses  ^ùi  y  ont  donné 
3<K  17 
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lieu^  et  les  moyens  de  médication  qai  ont  été 
employés  pour  les  combattre.  Je  désire  que  cet 
oiiicier-général  y  reconnaisse  les  services  des 
officiers  de  santé  de  toute  arme  qui  ont  parfai- 
tement rempli  leur  devoir ,  et  soit  satisfait  de 
ce  que  ]*at  fait  pour  mériter  sa  confiance^  et 
me  rendre  digne  des  fonctions  dont  il  m'avait 
chargé. 


DES  C  RI P  T I O  N 

'i 

A^UK.BA29DAGB  POUR  LA  FRACTURE  BS  LA  ROTULB^ 

^  Par  M.  DE  RoNGB* 

"  '       ■  '        •  / 

ê 

^  Lr  liandago  que  je  propose  ^  construit  sur  le 
même  plan  que  celui  de  M.  Bunel,  dont  il 
n'ést^;  pour  ainsi  dire  y  qu'une  modification, 
ma^îs  plus'  coinplexe  ^^  destiné  à  remplir  un 
a,utre' but  ^  est. composé  y  i.®  de  deuxattelLea 
de  dix-huit  pouces  de  longueur^  et  d'un  et 
dçmi  d^  largeur  ^  ayant  à  chacone  de  leurs  ex- 
trëi^iU^s  une  iportaise  et  un  peti.t  roulçau  pour. 
le  passage  dès  'courroies  ^  et  ,à.  leur  partie 
uîpyenne,  qui  est  concave  p9Ui:ifeceYoir  la  saillie 
râte'râile  de  VarticuMûpn  femorQ-tibiale  ,  ua 
eçrou  à-péu/^prés.  seni^blabUà,  ç.elpi^du  bandage 
de  IJA.q^eur  pjçsdit  î  b^.^  de  deux  gepomllères. 
loiigués,  ri^ne^^^'qn  pîed^  çt  Vautre  d'onze 
poiicçs  sur  trc^i^  de  l^^g^eu^,,  f^it^s^d^futainel 
ou  dç  ^coutil  matelassé  ayec.a^Xa  l^ipe,  d^ 
ipanière  que  le  bord  qui  corre^çnd  ^.  la  ro^ 
^ulesoit  plus.^ince.,p(wtM^'.j^  Uan 
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extrémités  ^eux  boucles  ^  et   à  l'autre  deus 

lanières  ;  3.^  de  quatre  courroies  de  ruban  de 

fil  très-fort  ,de  vingt-sept  pouces  de  longueur 

aur  un  de  large ,  ayant  à  un  de  leurs  bouts 

un  œillet  pour  être  nxé  au  crochet  des  écrouSé 

Les  autres  bouts  des  courroies  sont  disposés 

de  la  manière  suivante  t  ceux  des  inférieures 

sont  attachés  à  cinq  pouces  de  distance  Tua 

de  l'autre,  et  à  un  du  bord  correspondant  à  la 

rotule  de  la  genouillère  inférieure.  Les  extré* 

mités  des  courroies  supérieures  sont  cousues 

au  sommet  dé  deux  pièces  de  iutaine  ou  de 

coutil  double,  de  trois  pouces  de  longueur^ 

et  dont  les  bases ,  larges  de  deux,  sont  fixées 

à  trois  pouces  Tune  de  l'autre ,  au  bord  infé« 

rieur  de  la  genouillère  supérieure, 

.  Aux  extrémité?  d'une  des  attelles  sont  fixés 
<|uatre  petits  coussins  alongés,  terminés  par 
€titant  de  lanières  destinées  à  !?lre  passées  dans 
Iqs  petites  bocicles  que  portent  les  deux  extré* 
taites  de  l'autre  attelle  « 

AppUcatàon.  -^Ce  bandage,  dont  le  but  est , 
comme  celui  de  tous  ceux  que  l'on  a  inventés 
pisquici  pour  la  fracture  de  la  rotule,  de 
sapprpcker  et  de  maintenir  en  rapport  les  deux 
fràgmens^  de  cet  os  fracturé  en  travers,  s'ap- 
plique de  la  manière  suivante  : 

"Le-'UMmbre  étant  étendu  par  des  aides ^  on 
fixe'  d'abord  la  genouillère  inférieure  au-des-^ 
sous  y  et  très^près  dé  l'articulation  fémoro* 
tibialp,  de  manière  que  son  milieu  réponde  à 
la  pâirtie  aptérieure  de  la  jambe;  pois  ,  un 
aide  tenant  abaissé  .d'une  main  le  fragment  su** 
péxrieur^i  êti  applique  la  genouiHère  supérieure 
4e  la  rnêttie  manière. 
j  Toat  étant  ainst  disposé ,  on  place  les  at^, 
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telles  sur  les  côtés  da  membre  »  en  les  faisant 
tenir  par  un  aide ,  et  on  dispose  les  courroies 
de  la  raanière^uivante  :  l'operateur  passe  Tin-* 
terae  de  la  genouillère  supérieure  par  la  mor- 
taise de  l'extrémité  inférieure  de  rattelle  ex- 
terne, et  en  fixe  l'extrémité  au  crochet  de 
l'écrou.  Il  en  fait  autant  avec  la  courroie  ex- 
terne de  la  même  genouillère ,  en  la  passant 
par  la  mortaise  inférieure  de  l'attelle  externe  y 
etc.  ;  puis  il  fait  passer  le  bout  de  la  courroie 
inférieure  interne  dans  la  mortaise  de  l'extré- . 
mité  supérieure  de  l'attelle  externe ,  et  le  fixe 
également  au  crochet  ^  et  vice  versa,  pour  la 
courroie  inférieure  externe. 

Les  courroies  étant  ainsi  entre-croisées ,  on 
rapproche  les  attelles  du  membre  par  quel- 
ques tours  des  écrous,  sans  cependant  trop 
serrer  ;  puis  on  fixe  les  extrémités  des  attelles 
en  passant  les  lanières  qui  terminent  les  petits 
coussins  dans  les  boucles  correspondantes.  Par 
ce  moyen  on  fait  de  la  cuisse  et  de  la  jambe 
une  seule  pièce  |  et  on  s'oppose  à  la  flexion  de 
la  dernière. 

Les  choses  étant  ainsi  arrangées ,  on  tourne 
de  nouveau  les  écrous  jusqu'à  ce  que  par  la 
traction  que  les  courroies  exercent  sur  les 
bords  des  genouillères ,  les  f ragmens  de  la  ro« 
taie  se  trouvent  en  un  contact  plus  on  moins 
parfait.  On  placera  un  oreiller  ou  un  traversin 
sous  la  jambe  et  le  pied  j  de  manière  qne  ce 
dernier  soit  plus  élevé  que  le  bassin ,  et.  que  le 
muscle  droit  antérieur  de  la  cuisse  soit  rdâché 
lintant  que  possible. 

.  Pour  s'opposer  au  gonflement  qui  pourrait 
survenir  à  la  jambe ,  on  fera  très-bien  d'appli* 
guer  un  bandage  en  dolpiis^   modérément 
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terré  depuis  les  orteils  jusques  au-dessous  du 
genou,  ai  9  malgré  ces  précautions  ^  il  surve- 
nait au  bout  de  quelques  jours  da  gonflement^ 
on  pourrait  relâcher  un  peu  les  genouillères. 

L'appIicaticMi  de  ce  bandage  ^  comme  celle  de 
tout  autre  y  ne  peut  avoir  heu  que  lorsque  la 
tuméfaction  qui  suit  le  plus  souvent  la  fracture 
de  la  rotule,  a  disparu  plus  ou  moins  complè* 
tement.  ^ 

Les  boucles  devront  être  de  préférence  en 
cuivre,  parce  que  le  fer,  par  son  oxydation 
plus  facile ,  détruit  bientôt  les  attaches* 


NOUVELLES   LITTÉRAIRES. 


INSTRUCTION 

•UR  LES  MOYENS  PROPRES  A  PRÉVENIR  LA  CONTAGIOIT  E^' 
A  ARRÊTER  LES  PROGRES  DES  FIEVRES  ÉPIOÉMIQUE8. 

PubUêe  par  m'dre  du  Pré  feu  du  déparcemenc  dw 

Bas^Rhin.   -^ 

Brochure  //i-ia.  A  Strasbourg,  cher  F.  G.  Levrauli,. 
ruedes  Juifs ^  N.^^ 33.  •--  i8i4^ 

• 

On  a  cherché  de  tout  temps  h  détruire  lès^  miaSBies- 
qui  se  répandent  dans  Tatmosphère  dans  Iefr<£as  d'épi--^ 
demie  ou  d'encombrement  d^  malades  dtmsdes  liecuc 
cil  ib  sont  rassemblés  en  grand  nombre^  Dans  eetta- 
vue  ^  on  a  en^loyé  divers,  moyens ,  et  particulièrement' 
la  combustion  de  certaines  plantes  aromatiques ,  da> 
^ique^rétta^s^  la.  Tapo;(isatioH  du  vîmi^^e^  eta  ^ 


^54  M  E  i>  B  c  1  9  s; 

«Dais  ces  dîrers  mojens  ne  seirent  qa^  masquer  lem 
miasmes  sans  les  détruire  y  et  donnent  une  fausse  sécu- 
vile  aux  personnes  qui  ont  confiance  en  leur  proptîété 
désinfectante.  En  lyyS ,  l'églisa  de  Dijon  était  telie- 
vteht  leoiplie  de  miasmes  provenant  des  corps  enter* 
rés  dans  l'église  méme^  que  Ion  ne  put  y  continuer  !• 
service  dirin.  M.  Gayton-de-Mor^eau  y  fit  ^  arec  le 
succès  le  plus  complet ,  des  fumigations  d  acide  maria 
dephlogistiqué ^  #u  gaz  murîatique  oxygéné;  Téglisâ 
devint  aussi  salubre  qu'elle  était  dangereuse  aupara* 
Tant ,  et  l'on  put  y  rétablir  les  o£Bces. 

La  découverte  de  Guyion-de-Morveau  attira  Tat-* 
tention  desi médecins^  et  pendant  les  guesres  de  1794 
on  employa  son  moyen  avec  le  plus  gra^d  succès  dan& 
les  hôpitaux  militaires.  De  nombreuses  tentatives  faite» 
depuis  ce  temps^  ne  laissent  plus  aucun  doute  sur  leffi— 
cacité  du  gaz  muriatique  oxygéné ,  comme  anti-pesti^ 
lentiel.  Long-temps  les  esprits  prévenus  eurent  peine  à 
s'accoutumer  à  l'usage  des  fumigations  avec  ce  gaz ,  et 
même  encore  il  existe  des  personnes  qui  n'ont  aucune 
confiance  dans  ce  moyen^  malgré  les  nombreux  exeni« 
pies  de  son  efficacité.. 

Pendant  la  dernière  campagne,  Tencombrement 
des  hôpitaux  produisit  des  fièvres  cKtes  d'hôpitaux ,  qui 
firent  de  grands  ravages  dans  les  départemensduNord:^ 
le  Préfet  du  département  du  Bas-Rhin  publia,  sur  Tem-^ 
ploi  des  fumigations  d  acide  minéraux  ^  une  instnictioa 
dont  nous  allons  nous  occuper,  parée  qu'elle  renferme 
des  considérations  exactes  sur  l'emploi  des  divers  acidei^ 
npdnéraux ,  et  qu'elle  peut  être  utile  dans  toutes  les; 
cccasionsoù  des  maladies  épidémiquesou  la  présence  dea» 
«liasmes  putrides  nécessiteront  Femploi  des  fumigatioDft 
4'acides  minéraux. 

L'im&cuctioa  dont  nous,  parlou  e^  précé^  dW 
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âVis  du  Prëfet  à  ses  administres ,  dans  lequel  ce  Ma- 
gistrat fait  sentir  l'utilité  des  fumigations  d'acides 
minéraux ,  et  la  préférence  exclusive  que  Ton  doit  leur 
donner  sur  1  emploi  des  plantes  aromatiques.  On  ne 
peut  y  11  nous  semble  y  rien,  ajouter  à  cet  avis ,  qui  ren- 
ferme tout  ce  que  l'on  p^ut  dire  de  plus  raisonnable 
•ur  un  sujet  de  cette  importance. 

L'instruction  est  divisée  en  quatre  parties  :  la  pre- 
mière renferme  les  moyens  employés  pour  prévenir  la 
Contagion  y  et  en  arrêter  les  progrès.  Dans  la  deuxième 
partie  y  est  exposée  la  manière  de  pratiquer  les  fumîga-^ 
lions  d'acides  minéraux.  La  troisième  partie  contient 
les  moyens  auxiliaires désinfectans.  Enfin,  la  quatrième 
partie  renferme  le  précis  des  expériences  qui  accrédi*^ 
lent  la  vertu  désinfectante  des  acides  minéraux» 

Dans  la  plupart  des  instructions  sur  le  typhus  et  les 
fumigations  de  gaz  muriatiqûe  oxygéné ,  on  est  toujours^ 
tombé  dans  une  erreur  pour  les  proportions  d  acide  sul- 
furique  :  ainsi  dans  Tinstruction  publiée  par  TËcole  d» 
Médecine  de  Paris,  on  prescrit  de  prendre:  muriate 
de  soude,  90  grammes;  oxyde  noir  de  manganèse 
^  grammes  ;  de  mettre  cette  poudre  dans  une  capsule  y 
ou  large  vase  de  terre  cuite  en  grès,  placé  sur  un  ré- 
chaud allumé  ;  puis  de  verser  dessus  60  grammes  d'a-^ 
cide  sulfurique  du  commerce  y  par  conséquent  ^ 
à66^ 

La  proportion  d'oxyde  de  manganèse  est  très-*mau- 
Taise  :  dans  cette  formule ,  elle  est  beaucoup  moins  qua 
suffisante  pour  convertir  le  gaz  acide  muriatiqûe  en  gaz 
iburiatiqtie  oxygéné  ,  et  dans  cette  opération  il  ne  doit 
te  dégager  bien  certainement  qu^une  très  -petite  quan- 
tité de  gaz  muriatiqûe  oxygéné  y  et ,  au  contraire  ,  des. 
tori*ens  de  gaz  acide  muriatiqûe  dont  les  propriétés  dé-*' 
smfe'ctanfés  sont  tr&s-peu  mafquées^  qui  produit  des 
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vapeurs  épaisses  et  très-désagréables,  tant  pour  t\ 
rat  que  pour  la  poitrine  qu  elles  affectent  fortement  s 
il  eçt  étonnant  sur-tout  que  Ion  prescrive  dans  eetta 
instruction  d  opérer  à  chaud  y  car  quand  même  on  em-» 
ployerait  Tacide  sulfurique  étendu ,  on  devrait  encore 
opérer  à  froid;  on  ne  chauffe  que  quand  il  ne  se  dégage 
plus  de  gtLz,  lorsque  Yôn  fail  des  fumigations  dana  des^ 
lieux  habités.. 

Dans  son  Instruction,  M.  Lezay^Marnésian^est 
|)as  tombé  dans  le  m.éme  inconvénient  \  il  donne  des 
proportioi^  qui  sont  beaucoup  meilleures,  quoique  ce 
lie  soit  pas  encore  ce  que  l'on  peut  employer  de 
viieux  \  il  prescrit  de  se  servir  de  cinq  parties  de  mu- 
riate  de  soude  ^  un  d'oxyde  noir  de  manganèse ,  et 
quatre  d'acide  sulfurique ,  &  66^ ,  étendu  de  deux  par-t 
ties  d'ea,u.  La  proportion  d  eau  n'est  point  suffisante* 
Le  dégagement  de  gaz  acide  murktique  serait  encorei 
trop  considérable  y  et  ronn'obfiendrait  pas  les^résultats^ 
désirés  en  employant  die  semblables  proportions  ;  les 
meilleures  que  Ton  puisse  prendre .  celles  qui:  donnent 
la  plus  grande  quantité  possible  de  gn  mimatique 
oxygéné,  et  pour  qu'il,  ne  se  dégage  point  de  gaz  aeide. 
muriatique,  sont  :  muriate  de  soude,  quatre  parties, 
oxyde  de  manganèse ,  et  une  partie  acide  sulfurique  ^ 
è  66  ^ ,  et  eau  de  chaque  y  deux  parties.  :  M.  Lezq^'^ 
Marnésia  les  donne  pour  obtenir  un  dégagement  Ien( 
de  gaz  muriatique  oxygéné  ;  ce  sont  les  seules,  que  l'on 
doive  employer  pour  faii:e  des  fumigations  dans  les. 
Ëeux,  habités. 

Dans  L'Instruction  dont  nou&  parlons^,  on.  prescrit,, 
avec  beaucoup  de  raison  ^  d  opérer  à  froid  9,0a  de  na^ 
chauffer  que  quand  il  ne  ^  dégage  plus  de  gax  ;  saoa^ 
cette  précaution  on.  répancf  dans,  les  lieux  où  roi|.fiut 
^  ig^xni^ation^  ;^  beaucoup  de  ^az.  muiiAtique  dont  ïesi» 
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Quant  aux  rapeurs  d  acide  nitrique  >  on  ne  peut  don-* 
ner  d'instruction  plus  détaillée  que  celle  de  M.  Lezay^ 
JUamésh» ,  pour  les  doses  >  les  précautions  à  pieiidro 
en  Esùsant  les  iuniigations.  Toutes  les  fois  que  Ton 
Toudra  £ure  msige  de  ce  moyen ,  on  peut  suivre  der 
point  en  point  les  détails  dans  Iftquek  entre  FAuteur 
de  rinstructioia. 

Mais  nous  ne  sommes  pas  tout-à-fait  de  son  aris  sur 
remploi  des  fumigations  de  Tapeurs  d'acide  nitrique  : 
diaprés  M.  Lezay-Mamésia ,  ce  seraient ,  de  toutes 
les  fumigations^  celles  qui  conviennent  le  mieux  près 
des  malades  ^  «à  raison  dk  leur  action  moins  stimulante  ; 
ee  qui  tes  rend  préférables  au  ^  muriatiqne  près  de» 
personnes  dont  la  poitrine  est  trè^irritable.  » 

Je  ne  sais  si  c'est  bien  gaz  muriaUque  que  M^Zezay^^ 
J^rnésia  a  voulu  mettre  dans  son  style  y  mai»  on  y 
rencontre  très-souvent  ce  nom  à  la  place  de  celui  da 
gaz  muriatiqne  oa^géné ,  ou  du  moins  ce  doit  être  ce 
gaz  que  Ton  emploie  pour  faire  des  fumigations  ^  et 
non  le  gaz  acide  muriaiiquè  qui  a  de  grands  inconvé* 
lûeift  :  le  premier,  c'est  qu'il  ne  détruit  pas  les  miasmes 
putrides  comme  le  gaz  muriatique  oxygéné ,  et  alor% 
son  efficacité  étant  moins  grande ,  en  doit  lui  préférer 
le  dernier  gaz  ;  en  second  lieu ,  il  produit  des  vapeurs 
très-épaisses  qui  géneni  beaucoup  dans  les  lieux  oii  ik 
faut  sur-tout  &ire  des  fumigations  un  peu  en  grand  ;  exk 
troisième  lieu  ^  ce  gaz  a  une  odeur  très-désagréable  y  et 
^ui  affecte  Ibrtement  la  pokrine  :  par  ces  trois  raisons  j^ 
on  doit  rej!.eter  l'emploi:  du  gaz  acide  muriatique  ^  et 
employer  exclusivement  le  gaz.  muriatiquo  oxygéoél 
P*apr^  cela  aussi,  ce  doit  être  une  erreur  dans  riâs»^ 
tlWtioA  dont  npitt  noHia  QO^ùpons  p,  que  de  répéter  dooi^ 
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plnneors  endroits  que  la  rapeur  d'acide  nitrique  doit 
écre  préféiée  au  gaz  muriatique. 

Quant  à  TempIcH  des  vapeurs  d*acide  nitrique,  il 
nous  semble  bien  prouré  qu'elles  ne  sopt  pas  aussi  effi- 
caces que  le  gas  «nuriatique  oxygéné  ^  en  premier  lieu  ^ 
parce  que  l'acide  nitrique  ne  peut  exister  à  l'état  de 
gasy  et  que,  par  coitféquent, la  Tapeur  qui  se  forme 
et  qui  pèse  beaucoup  plus  eue  l'air  atmosphérique ,  ne 
peut  se  répandre  arec  facilité  dans  l'espace ,  pour  y  dé- 
truire les  œîasiiles  putrides  qui  s'y  trouvent  disséminés, 
tandis  que  le  gaz  muriatique  oxygéné  se  répand  arec 
la  plus  grande  facilité  dans  les  lieux  les  plus  vastes  :  en 
second  lieu ,  l'acide  nitrique  ne  détruit  pas  aussi  facile- 
ment les  miasmes  que  le  gaz  muriatique  oxygéné;  en 
troisième  lieurenSn  ^  il  faut  de  très-grandes  précautions 
pour  faire  l3^  fumigations  de  vapeurs  d'acide  nitrique  ^ 
pour  qu'il  ne  se  dégage  pas  de  vapeurs  mtreuses. 

A  la  vérité ,  M.  Lezay-Marnésia  ,  dans  la  table 
qui  termine  son  Instruction,  ajoute  «.que  les  vapeurs 
nitriques  sont  moins  propres  que  le  gaz  muriatique  » 
(  probablement  oxygéné  )  «  pour  purifier  les  lieux^ 
vastes ,  en  ce  qu'elles  sont  moins  expansives ,  se  con* 
densent  et  tombent  par  te  refroidisseatent',  ce  qui  les 
recommande  sur-tout  près  des  malades  dans  des  cham- 
bres resserrées ,  peu  élevées.  » 

Nous  ne  pensons  pas  comme  l'Auteur,  pour  cette 
dernière  partie  de  sa  phrase  :  il  nous  semble  que  dans 
tous  les  cas  ^  les  fumigations  de  gaz  muriatique  oxygéné' 
sont  préférables  à  toutes  les  autres,  quand  l'on  y  ap- 
porte les  soins  convenables ,  que  l'on  emploie  les  pro-» 
portions  que  nous  avons  indiquées  plus  haut ,  et  que 
M.  Lezaj'Marnésia  recommande  pour  des  fumiga- 
tions lentes  ^  et  qu'enfin  l'on  opère  à  froid ,  ou  que  k'oik 
se  chaufite  que  quand  il' ne  se  dégage  plus  de  gaz^ 
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Qiumt  luix  fumigatioiis  de  vapeurs  nitro-miniati* 
paes ,  nous  ne  cocnaissoni  auoone  expérience  qui 
>uisse  engager  k  les  employer,  et  nous  croyona 
[u^on  ne  doit  pas  en  recommander  lusage  avant  qua 
'expérience  ait  prononcé  sur  leur  efficacité,  Relative- 
nent  aux  vapeursqueM.  £eza^-Marn^5ia  appelle  va* 
peurs  nUro-muriatiques  oxygénées ,  nous  ne  croyons 
pas  que  la  rencontre  simul:«née  desgaz  muriatique oxy- 
géné et  de  la  vapeiur  d'acide  nitrique  y  puisse  donner 
ieu  à  un  gaz  particulier  ;  et  ne  connaissant  aucune  ex- 
périence qui  en  constate  Tefficaché^  nous  croyons 
ju'ondoit  se  borner  aux  fumigations  ordinaires  de  gaa 
muriatique  oxygéné. 

lies  Aimigations  d  acide  sulfureux  ne  |>euvent  étr» 
mises  en  usage  dafis  des  lieux  habités  y  à  cause  db  sen*-^ 
timent  de  strangulation  que  produit  ce  gaz  ;  mais  on. 
peut  les  employer  avec  succès  pour  fumiger  des  vête- 
mens^  des  hardes  d'hôpital  ^  et  enfin  tous  les  objets  > 
sur-tout  en  laine ,  qui  peuvent  avoir  servi  à  des  per-* 
sonnet  affectées  de  maladies  contagieuses.  Nous  croyons 
cependant  aussi  que  le  gaz  muriatique  oxygéné  est  un 
désinfectant  que  Ton  dpit  employer  de  préférence,  à 
cause  de  sa  propriété  de  décomposer  sur-le-champ  les 
niiasmes  putrides,  et  de  ne  pas  laisser  d'odeur  aux 
hardes  de  laine ,  pour  peu  qu^on  les  ait  aérées  avant  de 


s^en  servir. 


Tout  le  monde  connaît  les  apparefls  désinfectans  et 
la  manière  d'en  faire  usage  ;  l'article  consacré  à  ces 
sortes  de  fumigations ,  dans  Tlnstruction  dont  nous  par<=^ 
loas  y  est  fait  avec  tout  le  soin  possible. 

M.  Lezay-Marnésia  recommande  »  avec  beaucoup 
de  raison  y  les  lotions  faites  avec  ïeau  de  javelle^ 
comme  un  bon  préservatif  pour  les  personnes  qui  doi-« 
veottoticher  les  malades  affectés  de  maladies  épidénit 
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ipxes^  et  l'on  ne  saurait  trop  propager  oe  moyen  dk»t 
les  effets  sont  très-bien  constatés  par  expérience. 

Noos  allons  rapporter  ici  une  observation  faite  aree 
tout  le  soin  dont  ils  étaient  susceptibles ,  par  MM.  7%é* 
nard  et  Cluzet^  lorsqu'ils  furent  envoyés  en  iSio  è 
File  de  Wdlcheren  ^  pour  Tépidëmie  qui  j  faisait  des 
ravages  efiBroyables. 

On  attribuait  à  la  mauvaise  qualité  des  eaux,  qui , 
comme  tout  le  monde  le  sait ,  sont  très-mauvaises  dans 
ce  pays  ^  les  maladies  qui  entraînaient  chaque  four  tant 
dliommes  ;  mais  la  qualité  de  ces  eaux  n'étaient  pas  la 
véritable  raison;  raccomulation  dW  grand  nombre 
dliommes  dans  des  lieux  mal  «sains ,  et  les  travaux  dei 
marais  auxquels  ils  étaient  livrés  ^  produisaient  ches 
eux  la  maladie  qui  régpait. 

On  fit  des  fuoûgadons  Je  gaz  muriatique  oxygéné, 
et  M.  C7u2e/ imagina  de  faire  laver  deux  fois  par  four 
les  mains  et  la  figure  des  ouvriers ,  avec  une  soludon  do 
gaz  muriatique  oxygéné  dansi  leau  :  les  £spagnc3s  qui 
travaillaient  dans  cet  endroit  eurent  beaucoup  de  pebe 
à  se  soumettre  à  ce  moyen  qui  leur  répugnait  j  mais 
enfin  guidés  par  Texemple  de  M*  Ctuzel,  ils  se  déter-^ 
minèrent  à  l'employer,  et  en  pen  de  temps  ont 
éprouva  TefËcacité  de  ce  moyen  :  la  m<)ztalité  diminua 
beaucoup 'y  et  dans  une  partie,  de  File  où  les  ouvriers 
employaient  cel  lotions ,  il  mourut  comparativement 
beaucoup  moins  de  malades  que  d^ns  l^s  autres 
parties* 

Quant  au  muriate  d'étain  fumant  ^^  nous,  ne  pensons 
pas  que  son  usage  puisse  être  préféré ,  dans  aucun  cas  y 
ai^tgoz  muriatique  oxygéné ,  parce  qu'il  pourrait  pio^ 
jtuire  de  grands  inconvéniens» 

^  Lczajr^Mamdsia,  fait  sentir  aii^lIndisoensAUec 
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iSœssîté  de  la  propreté  la  plus  grande  que  l*an  pourra 
•btenir>  pour  servir  de  moyen  auxiliaire  à  ceux  dont 
ions  avons  parlé  ;  il  termine  son  Instruction  par  un 
ivertissement  sur  le  maniement  des  acides  minéraux  ^ 
les  arrêtés  sur  lemploi  des  fiimigations y  et  un  tableaa 
le  la  naoztaiité  dans  la  ville  de  Strasbourg ,  pendant  les 
nois  de  janvier  et  de  février. 

Au  résumé ,  quoique  nous  nous  soyons  crus  obUgés  ft 

Eaire  quelques  observations  sur  des  peints  oii  nous  ne 

partageons  pas  Topinion  de  M.  Lezay-Mamisia  y  nous 

ae  pouvons  trop  louer  la  bonne  intention  qu'il  a  eue  en 

l^ùbliant  son  Instruction ,  qui  est  remplie  de  sagesse  et 

de  préceptes  trës-utiiesdans  les  cas  de  maladies  épidé- 

iniques  :  aussi  nous  croyons  que  toutes  les  fois  que  des 

maliidies  d'hdpitaux  se  déelarei^ient  et  nécesakoraient 

IVisirge  des  fumigations  d'acides  minéraux,  on  ne  pour* 

K:aît  mieux  faire  que  de.  répandre  l'Instruction  de  M.  I9 

Préfet  du  département  du  Bas-Rfain ,  en  prescrivant 

remploi  des  proportions  qui  sont  indiquées  dans  Tins* 

truction,  à  la.  page  18  >  pour  un  dégagement  lent  de 

gaz  muriatique  oxygéné;  proportions  qui  seules  sont 

susceptibles  do  donner  les  gaz  que  Ton  désire  obtenir» 

'      '  '•  .         •  •■>...». 

H.  GaCLTIEA  de  CLAVBftT. 
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TRAITÉ  I 

BKS  MALADIES   CHIHtrAGlCALBS  ET   DES  OPÉRATIOHS   QUlj 

LEUR  contiennent; 

Par  M.  '  le  Baron  Boyer ,  membre  Je  la  Itégion^ 
d'Honneur ,  professeur  de  chirurgie-^praiique  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris  ^  chirurgien  en  chef^ 
adjoint  de  rhôpital  de  la  Charité ,  membre  de 
plusieurs  Sociétés  samntes  étrangères  et  natio* 
nales' ,  etc. 

Quatre  gros  vorutnes  i/t^.^,  arec  figures,  i8r4«— * 

A  Pans  ^  chfïfe  V  Auteur  ftn^  de  GreneUe,  faubourg 

Saint^ermain  y  N.®  9  ;  et  chez  Madame   veuro 

■'  Mîgnerety  imprimeur^  rue  du  Dragon >  Êiubom^g 

-  £aiDC<-Germain^  N.^  âo. 

;  ....    ,^MCOVJ>      EXTRAIT. 

«  I  * 

0 

'  Les  tumeurs  gui  peuvent  se  montrer  dans  toutes  les 
parties  dti  i^orps,  sont  distinguées  par  M.  Boyer^  en 
six  genres:  i.^  tumeurs  inflammatoires;  a."  tumeurs 
anévrismales  ;  3.^  tumeurs  variqueuses;  4*^  tumeurs 
spongieuses  ou  caverneuses;  S/"  tumeurs  squirrheuses; 
6.^  tumeurs  séreuses. 

Les  quatre  premiers  genres  de  tumeurs  ont  cela  de 
commun  qu  elles  sont  toutes  formées  parTamas  contre^ 
nature  du  sang  y  soit  dans  le  système  capillaire ,  soit 
dans  les  artères,  soit  dans  les  veines ,  soit  enfin  dans  le 
tissu  cellulaire  dégénéré  ;  les  deux  autres  genres  sont 
formés  y  Tun  par  une  sorte  de  dégénéradon  albumir 
lieuse^  l'autre  par  une  exhalation  de  sérosité. 
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Nous  allons  parcourir  successivement  ces  six  genres 
de  tumeurs. 

Les  tumeurs  inflammatoires  dont  M.  Bojrer  donna 
la  description  y  sont  Térysipèle  simple  ou  pustuleux ,  im 
phlegmon  ^  le  furoncle ,  Tanthrax  simple  et  malin ,  et 
ia  pustule  maligne.  L'histoire  de  chacune  de  ces  mal»* 
dîes  est  tracée  dune  manière  succincte  et* pourtant 
complète  y  sous  le  rapport  des  causes,  des  sjrmptàmes^ 
de  la  marche  et  du  traitements  Nous  nous  serions  éten*- 
dus  sur  ces  tumeurs ,  si  nous  n  étions  appelés  par  ua 
sujet  bien  plus  intéressant  encore ,  Tanémsme  y  qui  fait 
Tobjet  de  Tarlicle  suivant. 

.  M.  Boyer  admet  Tancienae  distinction  de  Tané- 
vrisme^  en  anévrisme  vrai  et  faux. 

a  L*anévrisaie  vrai  est  une  tumeur  plus  ou  m<Hm  vo«- 
lumineuse,  fermée  par  le  sang  artériel  contenu  dans* 
une  portion  d'axtàre  dont  les  tuniques  sont  dilatées. 
.  J9  Lesse^timens  des  auteurs  et  des  praticiens  sont  pet'- 
tagés  sur  la  dilatation  des  tuniques  artérielles  dans  cette* 
espèce  d'anévrisme;  cette  dilatation  est  admise  par  les 
1109  y  et'QÎée.par  les  autres.  Dans  une  telle  diversité' 
4'opinioo3y  rî^n  n*est  plus  propre  à  donner  des  notions 
exactes  et  conformes  à  la  vérité,  que  Tinspection  ana-* 
tomique  des  organes  affectés  ;  or ,  voici  ce  qu  elle 
appDsnd  : 

j>  Si  Votk  examine  un  anévrisme  vrai ,  récent  et  petit,  ' 
pur  exemple  du  volume  d'une  olive ,  on  observe  qu'au-' 
dessus  et  au-dessous  de  la  tumeur^  Tartàre  conserve  soa* 
4i4imètre naturel;  que  dans  k  tumeur  les  parois  sont^ 
éipignées  de  Taxe  du  vaisseau ,  quelqirTefois  dans  toute 
la^cùrcottfécence  du  tube  artériel ,  le  plus  souvent  d'ans 
u|i-s#ul  point  :  dai^s  ce  dernier  cas ,  le  resl:e  de  la  cir-' 
conférence  de  Tartère  conserve  ses  rap|>orts  naturels. 
arec  soa  axe^  tandis  que  le  point  malade  offre  intérieur 
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lement  une  toite  de  fossette  ou  d'excaratîoa  qo!  M 
diffère  du  reste  que  par  cette  circonstance.,».  Il  n*y  a 
point  de  rupture  dans  ce  cas ,  et  si  1  on  fend  Tartère 
ainsi  dilatée ,  on  remarque  que  Tépaisseur  et  la  consis^ 
tance  des  parois  artérielles  sont  plutôt  augmentées  que 
diminuées^  et,  par  conséquent^  que  la  dilatation  na 
pas  eu  lieu  aux  dépens  de  Pépaisseur  de  ces  parois.  Le 
sang  contenu  dans  cette  portion  d'artère  dilatée  ,  n*est 
ooagulé  que  sur  le  cadavre  :  durant  la  vie  du  sujet  il 
conserve  sa  fluidité.  »  Tel  était  Fétat  de  deux  tumeurs 
anérrismales  que  M.  Boyer  eut  occasion  de  disséquer* 
A  une  époque  plus'  avancée  ,  on  trouve  une  véri- 
table déchirure  des  parois  artérielles  ;  mais  cette  déclii« 
rure  n'avait-elle  pas  été  précédée  de  (filatation  ?  Pour- 
quoi le  tissu  artériel  ne  ]ouirait*il  pas>  comme  toutes  les 
autres  membranes  de  Téconomie ,  d'une  certaine  ex* 
tensi|>ilité  ?  Les  petites  excavations  y  les  impressions 
digitales  placées  à  la  face  interne  de  l'aorte ,  vis-à-vis 
l^  valvules  sigmoïdes  ,  et  qui  ne  se  développent  qu'-a* 
près  la  naissance ,  «  ne  fournissent-elles  pas  des  preu- 
ves sans  réplique  de  la  possibilité  de  la  dilatation  spon* 
tanéîe  de  toutes  les  tuniques  des  artères ,  même  dans 
leur  état  naturel?  Si,  dans  les  expériences  qui  ont  été 
faites  pour  éprouver  l'extensibilité  des  vaisseaux  arté- 
riels y  on  est  toujours  parvenu  à  les  rompre ,  et  jamais  à 
les  dilater ,  cette  circonstance  ne  tient-elle  pas  à  la 
nature  du  procédé  nécessairement  brusque  dans  soa 
action ,  tandis  que  dans  la  formation  de  l'anévrisme  la 
force  capable  d'opérer  la  dilatation  agit  lentement,  eV- 
d'une  manière  successive  ?  Enfin,  le  volume  médiocre 
auquel  se  borne  toujours  l'anévrisme  vrai  avant  la  rup- 
ture des  tuniques  propres  de  l'artère ,  ne  s'accorde-t-4I 
pas  assez  avec  l'impossibilité  absolue  d'obtenir  une  dila- 
t^ion  de  ces  mêmes  orgaifes  dans  leur  état  mtuitsl  tm 


Voîli  sut  quelles  raisons  M.  Èoyer  se  jfonde  pout 
Conclure  cr  que  la  dilatation  d'une  artère  ,  soit  dans  U 
totalité  de  sa  circonférence  y  soit  dans  un  espace  cir* 
conscrit^  est  une  vérité  incontestable,  et,  par  consé-» 
quent,  qu'il  existe  réellemt^nt  une  espèce  danévrisma 
vrai.  » 

Letliagùostîc  de  Tanémsaie  est  présenté  avecunô 
clarté  et  des  détails  qui  ne  laissent  rien  à  désirer.  Di-»* 
verses  tumeurs  placées  stir  le  trajet  des  artères^  peuvent 
4tre  prises  pour  des  anévrismes,  et  ranévrisme  peut 
quelquefois  aussi  être  pris  pour  une  tumeiu*  de  toute 
autre  nature  :  «  Thistoire  de  la  maladie  et  le  'caractère 
propre  des  battemens  de  la  tumeur  ^  fournissent  en  gé-» 
&éral  des  luimères  suffisantes  pour  en  faire  connaître  la 
aature.  L'anévri^me  x>fFre,  dans  le  commencement  ^ 
«ne  tumeur  molle  et  susceptible*  de  <lisparaître  par  1« 
compression;  toute  autre  tumeur,  au  contraire^  est 
^'autant  plus  consistante ,  qu'elle  est  moins  avancée ,  et 
la  compression  lae  peotla  faire  disparaître.  A  mesure  que 
Fanévrisme  devient  ancien ,  û  perd  de  sa  mollesse  en 
tnéme  temps  qu'il  augmente  de  volume ,  et  ce  change^ 
ment  dans  la  consistance  s^opèrê  toujours  de  la  cîrcon'>> 
t&rence  v^rs  le  centre  y  ensorte  que  ce  dernier  point 
est  encore  mou  quand  la  base  a  <{éja  acquis  de  la  du*^ 
i^té  :  idansjes  tnmeurs  humorales ,  au  contraire  >  qui  s^ 
ramollissent  par  les  progrès  de  la  suppuration ,  la  fluc*> 
tuation  s'annonce  toujours  dans  le  centre,  et  s'étend 
delà  vers  la  circonférence  >  en  sorte  que  Tétendue  de  là 
portion  ramollie  de  la  tumeur  est  toujours  proportion-* 
née  à  son  ancieimeté.  Dans  Tanérnsme ,  les  battemens 
Ant  manifestes^  quelle  que  soit  l'attitude  que  l'on  donntt 
flu  membre  ;  dans  les  tumeurs  d'une  autre  nature  >  qui* 
n'ofBrent  des  battemens  quepàrôe  qu^ellessontdéplà^ 
^s  par  les  pîdaiatiom  d'ime  artèité  voisine  sur  lài]ttieUi|[ 
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^Ues  reposent  ^ce  phénomène  cesse  d'être  sensible  par 
une  attitude  qui  fait  cesser  les  rapports  du  vaisseau  avec 
la  tumeur.  Les  battemens  de  l'anévrisme  sont  d  autimt 
plus  marqpés  y  que  la  maladie  est  moins  ancienne  et  la 
tumeur  moins  volumineuse  ^  parce  qu'alors  elle  ne  oon- 
tient  que  très-peu  de  sang  coagulé;  les  battemens  que 
présentent  les  tumeur^  humorales  sont ,  au  contraire , 
d'autant  plus  Ibrts  et  plus  étendus,  qu'elles  sont  pins 
volumineuses,  parce  qu'elles  compriment  dav^antage 
les  vaisseaux  voisins ,  àt  y  rendent  plus  grand  TefiEnt 
latéral  du  sang.  Les  battemens  de  Tanévrisme  sont  un 
véritable  eCEort  d'expansion  ou  de  dilatation  ,  sensible 
^jans  toute  sa  circonférence,  quand  la  tumeur  n'est  p«s 
très-ancienne  et  très-volumineuse  ;  sensible  seulement 
dans  son  centre ,  et  obscur  ou  nul  à  la  base  quand  le 
sac  anévrismal  est  garni  de  couches  conënneuses  :  mais 
les  battemens  des  tumeurs  humorales  ne  sont  autre 
chose  qu  un  mouveme,Qt  de  déplacement  de  la  masse 
totale ,  sensiUe  daus  toute^n  étendue ,  et  perpendicu- 
lairement en  quelque  sorte  à  Taxe  du  vaisseau  qui  le 
communique* , 

nDetoutce  qfÀ  vient  d'être  dit ,  il  résulte  que  dans 
beaucoup  de  pas  U  est  ji^apqss^ble  de  prof  opcer  ,ul'une 
manière  positive,  si, une  tumeur  fkxféi^  sffv  le  trajet 
dlune  artère  considéralj^le^  est  un  anévTÎsme  ;,  ou  ^i  elle 
e>t  (Tune  autre  nature.  Dans  ces  cas  dçMteux ,  on  doit  se  ' 
conduite  epnune  si  la  tume;ur  était  vraiment  anénis- 
filiale.  Ë^  se  conformant  à  cette  règb^  îL  arrivera  ^ns 
doute  quelquefoiis  qu'on  n'osera  pas  touciiei;  à  des  tu- 
meurs dont  Fpuverture  ei^t  indiquée  et  peut.^e,  faite  en 
t^ute  sûreté^  mais  les  inconvéniensqui  pourront  ^ul-^ 
ter  xl'une  pareille  conduite ,.  ne  ^pnt  rîen'enjçompaEaî- 
SQn  du  danger  auquel  xm  expqsei:ait  le  malade  en  ou^ 
vrant  un  auévrisme  a^  ^eu  d'une  tnmeur  d  jsne  autra^ 
nature,  a   <  i 
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Après  avoir  kidi^pe  coaibien  «st  fàckeux  le  pro' 
jgnostic  de  ranévrisme  y  l'Auteur  rappelle  succîncteBieiit 
quelques  exemples  de  guérison  spontanée  ,  soit  que  la 
tumeur  se  soit  enflamfliée  ou  gangrenée ,  soit  qu'un 
endttixsiBsemeDt  graduel  et^nediminuafion  progressive 
en  aient  amené  la  disparition  inespérées  M.  Boyer  exa- 
mine ensuite  les  diverses  méthodes  de  traitement  pro«  \ 
posées  dons  cette  maladie. 

La  méthode  de  V^lsaU^ ,  qui  n^est  fondée  sur  aucun 
fait  posââf ,  kû  paraît  impabsante  pour  guérir  une  mala<* 
die  ^  eUe  m,  tout  au  ptus  pdliée  dans  quelques  cas. 
\i  En3iq>po5ant,  dit«îl^  qne  les  parois  artérielles  simple- 
ment dâarées  ,  pussetfc  rev^iir  slir  elles-mêmes  et  re- 
prendre leur  état  m^uurelà  mesure  que  la  quantité  d» 
sang  dimitme ,  ce  Jimeot  re^ôduaakre  un  anêvrisme  in^- 
terne  9  lorsque  la  maladie  ne  consiafte  «noo^^  que  dans 
la  dtlatatioti  pure  et  simple  des  parois  de  Tartère  ?  et  si 
Tanévrisme est  assez  ttvdcnté  pour  q^*il  ny  ait  aucua 
doute  sm:  san  exislenoa ,  oe  qui  suppose  tou]  ours  la  rup-  ' 
tore  destuniquesmuscuieuse  et  interne  y  comment  con- 
èefXMrla  possibilité  de  ^a  guérison  par  la  méthode  ^de 
p^alsah^  ?  A  ces  coMûdératioas ,  nous  en  joindrons 
Btta  denaèro^qn  ^fi^  de  la  phis  grande  importance  : 
cette  méthode  a  été  tentée  deux  fois  récemment  à 
l'H6ori4>ieo  de  IMs :*dd»s  Tun et  Tautre  ce»,  la  tu- 
meur était  vokumûensa*, et  ses  parois  réduitesè  la  gaine 
ecttoieiise  et  aa  tissu  ocdlubâre  environnai^t.  Les  pro« 
Kiè>dela'tumeur  ont  été  beancfôup  plus  rapides,  *el;  la 
mxj^nan  a  en  lien  pré^iséoiem  à  Ttépoque  où  le  traite* 
■aetttainuté^Mraseaasst  loin  ^fUHetaLt  possible,  N«an- 
■eiûms-la  aiéfefaede  de  f^alssha ,  setondée  par  les  appli- 
«atxew  astrâ^iftes  ^  employée  généralement  dans  la- 
tue  de<  ndeMir  liei  pvo^^  des  anévrismes  externes 
ioDpMUety  ea«  guelquefe»  pioearé la  i^uérison  radi^ 

ta. 
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cale.  »  M.  Sabatier  rapporte  un  cas  de  ce  genre ,  e€ 
TAuteur  un  autre  qui  lui  est  propre. 

Les  avantages  et  les  inconyéniens  de  la  méthode 
ordinaire  et  de  celle  i^Anel,  sont  clairement  expiosés 
et  discutés  avec  la  même  profondeur  qu'on  retrouve 
dans  tout  le  cours  de  cet  ouvrage.  La  description  de. 
â  opération  est  présentée  avec  une  multitude  de  détails 
qu'on  chercherait  vainement  dabs  d'autres  ouvrages. 

«c  Quelle  que  soit  la  méthode  selon  laquelle  on  a  fdt 
Topération  ,  lorsqu'elle  est  terminée  on  doit  ranger  les 
ligatures  sur  les  lèvres  de  la  plaie ,  de  manière  qu'on 
puisse  reconnaître  par  des  marques  dîstinctives  celles 
qui  sont  serrées  d'avec  celles  qui  ne  le  sont  pas»  On 
garnit  moUemeirt  la  plaie  de  chaxpie  douce ,  que  Ton 
soutient  par  quelques  compresses  et  une  bande  courte , 
ayant  le  plus  grand  soin  de  ne  serrer  le  bandage  qu'au- 
tant  qu'il  est  nécessaire  pour  soutenir  1  appareil.  Cette 
dernière  précaution  est  de  la  plus  grande  importiince  ; 
caria  compression  exercée  parle  bandage  ne  pouvant 
être  que  circulaire  ^  elle  gène  la  circulation  dans  le  %j^^ 
xéme  capillaire  du  membre ,  et  prive,  par  là  d'une  res^ 
Sxirce  d'autant  plus  grande  pour  cette  fonetion,  qua 
les  anastomoses  sont  excessivement  multipliées  dans  !• 
réseau  capillaire. 

.  «  L'appareil  étant  appliqué ,  le  membre  sera  situé  de 
manière  à  favoiîser  la  ciiculation  ^  et  sur-4:out  ie  retour 
du  sang  et  <ie  la  lymphe  ;  et  pour  y  entretenir  une  tem* 
pérature  convenable  ^  on,  l'entourera  de  sachets  xemplis 
à  moitié  de  sable  fin  ou  de  cendre  tamisée ,  convenable» 
ment  chauffés  et  fréquemment  renouvelés  ;  le  membre 
doit  reposer  sur  ces  sachets ,  et  en  être  entouré  sur  les 
c6tés  ;  mais  on  ne  doit  pas  l'en  recouvrir  è  cause  de 
leur  pesanteur  qui  pourrait  agir  à  la  manière  d'une  foice 
eomprimante.  On  se  conte&teza  de  le  recouvrir  de 
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lÎD^s  chauds ,  qu'on  aura  soin  de  renoureler  sourenl. 

)>0n  appelle  ané^risme  faux  ^  celui  qui  est  formé 
par  du  sa%g  sorti  d'une  artère  ouverte ,  soit  que  le  sang 
s'échappe  de  Tartère  au  moment  même  où  elle  est  ou- 
Terte  ,  soit  qu'il  n'en  sorte  qu'au  bout  d'un  temps  plus  ou 
moins  long  après  la  blessure ,  et  qu'il  s*épanche  dans 
une  cavité,  qu'il  se  pratique  en  écartant  les  feuillets  du 
tissu  cellulaire  ;  soit  enfin  qu'il  passe  immédiatement 
d'une  artère  dans  une  veine ,  à  la  suite  d'une  blessure 
qui  les  a  intéressées  toutes  deux.  Delà  la  distinction  de 
l'anévrisme  faux  y  en  primitif  ou  diffus ,  en  consécutif 
ou  circonscrit  y  et  en  variqueux  ou  varice  anévrist- 
0iale.  » 

L'anévrisme  faux  primitif  e%t  communément  assea 
facile  à  reconnaître;  néanmoins  quelques  circonstances. 
•peuvent  en  rendre  le  diagnostic  un  peu  obscur,  u  Tel 
est  le  défaut  de  rapport  de  la  plaie  extérieure  avec  celle 
de  Faitère,  et  le  trajet  quelquefois  jtrès-oblique  de 
l'instrument  qui  a  fait  l'une  et  l'autre ,  et  qui  peut  avoir 
atteint  le  vaisseau  dans  un  lieu  plus  ou  moins  éloigqé  de 
celui  oi!k  il  a  pénétré  la  peau.  C'est  ainsi  que  nous  avons 
vu  un  menuisier  qui ,  s'étant  blessé  à  la  partie  antérieure 
et  un  peu  externe  de  la  cuisse  y  avec  un  instrument  que 
ces  ouvriers  connaissent  sous  le  nom  de  bec-tTàne  j^ 
eut  Tartère  ci^irale  ouverte  au-Klessus  de  son  passage ,  à. 
travers  le  troisième  adducteur.  Mais  quelle  que  soit  To** 
bb'quité  de  la  blessure^  l'examen  attentif  des  phéno^ 
mènes  qui  l'accompagnent  y  suffit  toujours  pour  préser^. 
ver  de  l'erreur  un  chirurgien  instruit  et  attentif,  v^ 

UBnévrism&faux  consécutif  ^  circonscrit  ou  saccî-^ 

forme  ^  succède  fréquemment  ^  une  blessure  produite 

par  un  instrument  piquant  ou  tranchant.  Il  est  très-i 

important  de  savoir  de  quel  côté  l'artère  a  été  ouverte^ 

parc^  qu^  oette  conAai^aoce  conduit  à  celle  de  la  po-*. 
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sition  que  doit  occuper  laitère  par  rapport  i  la  tnmew 
tnéTrimiale  ;  si  rinstrument  a  pénétré  dans  l'artère  par 
son  c^fié  interne  y  c^est  sur  ce  point  que  le  sac  se  forme  , 
•et  l'artère  doit  se  trouver  au  câtè  externe  de  la  tumeor  ; 
c'est  là  que  le  chirurgien  devra  la  chercher  lorsqu^it 
IM-atiquera  Topération. 

£n  voulant  démontrer  Texistenee  de  TanéVrisnie 
vrai  y  M.  Bayer  n'a  pas  été  entraîné  an-delâ  du  but 
qu'il  se  prc^)ose.  Loin  de  nier  qu'une  altération  quel- 
conque dans  le  tissu  de  Tartère  puisse  en  produira 
l'ulcération  ^  il  pense ,  au  contraire,  que  Tanévrisme  est 
assez  fréqueiument  le  résultat  de  cette  cause  ;  il  admet 
en  conséquence  une  autre  espèce  d'anévrisme  fiiux ,  dilb 
&  une  causée  interne  y  et  qu'il  nomme  anét^risme  faust 
spontané.  Ainsi  M«  Bojrer  admet  deux  e^èc^es  d'ané-» 
vrisme spontané  >  savoir  y /'an^c^m^Tàe  vrai,  et  Vané^ 
vrisme  faux  spontané.  Cette  opinion  diffère  de  oeil» 
de  Scarpa,  qui  n  admet  qu'une  seule  espèce  d'anévrisme 
Spontané ,  dépendant  toujours  d'une  altération  orga-^ 
fiiqiie  primitive  du  tissa  artériel.  Ce  n'est  pas  y  k  notse 
avis  y  le  seul  ca^  dans  le^el  Tillustre  chirurgien  d» 
Pavie  s*est  trop  hâté  de  tirer  d'un  nombre'insuffisant  de 
faits  y  des  conséquences  générales  et  des  conclusiona 
exclusives^ 

L'anévrisme  variqueux  n'est  bien  conn»  que  depuia^ 
Fexceltente  description  qu'en  a  donûée  Cr.  Hunier^ 
Cet.anévrisme  ne  peut  se  former  que  dans  les  parties 
oiïi  une  veine  et  une  artère  sont  placées  immédiatement 
l'une  auprès  de  l'autre.  La'  veine  basilique  médian^  et 
f  artère  brachiale  sont  deus  ce  cas  ;  et  c'est  presque  ei^ 
clusivement  &  l'endroit  où  elles  se  croisait  qn'6n  a  ob^ 
servél'aiiévrisme  variqueux  :  M..£aiTe^  y  ehirargiende 
Toulouse^  a  vu  un  anévrisme  variqueux  au  jarret,, 
produit  par  tm  coup  d'épée  qui  aviit  inversé  ^Mà 
fartie*. 
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«  L'nnîon  plus  ou  moins  intime  de  la  veine  arec  Far-^ 
tère,  cause  des  différences  importantes  relatives  à  la 
nature  de  la  maladie  ^  à  ses  conséquences  et  à  son  trai* 
tement  :  dans  certains  cas ,  les  deux  vaisseaux  extrême- 
ment rapprochés  y  sont  unis  entr  eux  par  une  couche. 
fort  mince  de  tissu  celj^laire  y  dont  Tinflammation  lé- 
gère, produite  par  la  blessure ,  rend  encore  plus  intime 
Funion  de lartère  et  de  la  veine  y  et  confond  y  pouir 
ainsi  dire  y  leurs  parois  dans  les  contours  de  1  ouverture 
commune.  Dans  ce  cas  y  la  communication  et  le  passage^ 
du  sang  sont  le  phis  libres  possible  ;  les  cavités  des  deux 
Taisseaux  ne  sont  séparées  dans  le  contour  de  l'ouver- 
ture y  que  par  Tépaisseur  de  leurs  parois  réunies  y  et  la 
fumeur  est  uniquement  formée  par  la  dilatation  de  la 
reine.  Dans  d'autres  circonstances  y  le  tissu  cellulairo^ 
qui  unit  les  deux  vaisseaux  y  étant  plus  abondant  et  plu&< 
lâche  y  l'inflammation  adhésive  produit  entr'eux  une 
lAnion  moins  intime;  et  bientôt  le  sang  soulevant 
la  gaine  celluleuse  de  Tartère  y  j  forme  un  anévrisme 
faux  circonscrit  qui  fait  Fofdce  de  canal  de  communi- 
cation entre  Fartère  et  la  veîne.  Dans  ce  cas  y  le  sang 
éproinrant  une  certain'e  stagnation  dans  le  sac  celluleux 
aTant  de  passer  dans  la  veine  y  il  j  perd  sa  fluidité  y  èi 
cette  cavité  se  garnit  de  couches  poljpeuses ,  comm& 
celle  de  tons  les  autres  anévrismes ,  tandis  que  le  sang, 
qui  pénètre  dans  la  veine  conserve  sa  fluidité  et  distend 
ce  vaisseau;  en  sorte  qu'il  y  a  tout  à-la-fois  anévrismo 
£iux  circonscrit  et  varice  anévrismale  y  deux  maladies^ 
caractérisées  chacune  par  ses  signes  propres^  et  né  for-^ 
itrant  au  premier  aspect  qu'une  seule  tumeur.  L'obli- 
quité de  ta  piqûre^  d  oii  résulte  un  défaut  de  parallélisme 
dans  l'ouverture  des  deux  vaisseaux  ;  un  obstacle  quel- 
conque au  libre  passage  du  sang  de  l'artère  dans  la 
Teiae  ^  une  compression  incomplète  qui  s  oppose  seu-^ 
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lement  &  l'introduction  du  sang  dans  la  reine,  ett  anssS 
grande  quantité  qn*il  s'échappe  de  Partère^  sont  autant 
de  causes  propres  &  favoriser  le  développement  d» 
cette  complication.  m> 

Voici  par  quels  signes  on.  la  reconnaîtra  :  «  La  moîn-^ 
dre  pression  suffit  pour  repousser,  dans  rarlère  y  le  sang 
^ntenu  dans  la  varice  anévrisojiale  ^  et  pour  faire  dispa^ 
iraitre  le  tremblement  singulier  qui  accompagne  ses 
battemiens;  mkis  alors  on  distingue  une  autre  tumeur 
située  plus  profondément  9  et  dont  les  battemens  sim- 
ples ne  ressemblent  point  à  ceux  de  l'anévrisme  varU 
gueux.;  cette  seconde  tumeur  collée  à  I  artère ,  et  for-^ 
çiée  par  la  distension  de  sa  tunique  celluleuse^ne  tard^ 
pas  à  contenir  des  caillots  sanguins  qui  lui  donnent  une 
consistance  plus  solide^  et  lui  fait  perdre  sa  réductibi-^ 
lité  9  et  pour  lors  il  devient  aisé  dj3  distinguer  les  deux 
^névrisqnes  ;.car  non-^seulement  les  battemens  des  deux 
tumeurs  sont  différens,,  umis  encore  lune  est  réductible^ 
par  la  moindre  compression ,  et  l'autre  peut  diminuer, 
et  mémç  cesser  de  battre  par  une  compression  suffis 
santé  ^  mais  jamais  disparaître  complètement.  De  plusj^ 
l'anévrisme  faux  peut  présenter  une  forme  plus.oi^ 
ipoins  irrégulière  que  n'affecte  poipt  Tanévrisme  vari-. 
queux ,  dont  la  forme  est  toujours  celle  des  varices.  » 

A.  la  description,  générale  des  anévrismes  y  M.  Boy  en 
4  joint  des  considération^  particulières  sur  chaque  ané-. 
vrisme  en  particulier  y  selon  l'artère  qui  en  est  le  siège^ 
^  s'est  un  peu  écaité  y  il. est  vrai,  du  plan  général  de 
soii  ouvrage  ,  mais,  comme  le  lecteur  j  ga^e,  je  ne, 
crois  pas  que  personne  en  fas^  un  reproche  k  l'Auteur,, 
qui ,  comme  il. l'a  déclaré  lui-même  ,  n'attache  à  sa  dis-^ 
Ipbutlon  qu'une  importance  secondaire*. 

La  méthode  qu'il  convient  de  suivre  dans  ropéra-% 
lîpn^^^estrobjet  d'up  examen,  approfondi  ^  et  m^dgré  Ijii 
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predSectioii  que  TAuteur  devrait  avoir  pour  la  méthodet 
ordinaire ,  par  laquelle  il  a  obtenu  des  résultats  si  heu-^ 
reux  y  il  balance ,  avec  une  équité  parfaite ,  les  avan-« 
tages  et  les  inconvéniens  de  ce&  deux  opérations  seloa 
la  situation  de  lartère ,  et  donne  >  dans  un  certain  norn-, 
bre  de  cas  y  une  préférence  exclusive  à  la  méthoda 
êijinel;  par  exemple  dansTanévrisme  de  1  artère  caro-» 
tide  ^  de  la  crurale  à  sa  partie  inférieure  |  de  la  poplitéd 
lorsque  la  tpmeur  s'étend  derrière  les  muscles  jumeaux^ 
des  tibiales  postérieure  et  péronière  à  leur  partie  supé- 
rieure 9  etc.  y  etc. 

L'article  destiné  k  t  anévrisme  est  terminé  par  dix 
observations  propres  à  TAuteur^  et  qui  sont  du  plua 
grand  intécét* 

c(  Les  varices  sont  des  tumeurs  noueuses  et  inégales 
formées  par  la  dilatation  contre^nature  et  permanente 
des  veines  so^s-cutanées.  »  Toutes  les  veines  superfi* 
cielleSk  du  corps  y  sont  sujettes  ;  celles  des  membres  in-* 
férieur»  plus  que  toutes  les  autres.  M.  Boyer  a  eu  occa^ 
sion  d'observer  une  tumeur  variqueuse  assez  grosse^ 
inégale  et  volumineuse  y  àrhjpogastre ,  pareille  à  cellet- 
dont  parle  M.  A.  Severin ,  et  qui  donnait  au  bas-ven- 
tre laspect  d'une  tête  de  Méduse. 

<c  Quajid  les  varices  sont  isolées  et  peu  Qon)l»euses  ^ 
que  les  principales,  branches  des  veines  superfipielles 
«ont  seules  dilatées ,  il  n^est  pas  diflicfle  de  les  recon-^ 
paître  à  leur  situation,  &  la  couleur  bleue  qu'elles  com^* 
9iuniquent  àla  pe^u ,  à  lacompressibilsjté,  à  la  diminu-> 
4on  constante  de  leur  volume  par  la  situation  horizon-^ 
taie  9  et  aux,  duretés  qui  les,  entourenj:^  et  qqi  formenl^ 
quelquefois  un  demi-^canaji  ^pUr  de  quelqties-un^ 
aeutr'elles  y  en  enviromiant.leiir  paroi  profonde., 

»  Mais  quand  la  dilatation  s'est  étendue  à  toutes  les. 
law&Q^tipi^  d'une  vein^  principale  •  et  que  cette  ag-^ 


i7<f  C  H  X  a  V  E  c  X  s. 

^omératfon  de  rarices  ibrnie  une  tumeur ,  roicî  les 
caracrtères  qu'elle  présente  :  elle  n'est  jamab  bien  cir- 
ecHiscrite  ;  sa  base  est  toujours  entourée  de  veines  rari- 
gueuses  isolées  ;  elle  est  inégale ,  noueuse  ,  molle , 
tompressible ,  sur-tout  si  le  membre  et  le  corps  sont 
•itués  horizontalement,  diminuant  constamment  par 
tette  seule  position,  indolente ,  à  moins  qu'elle  ne  soit 
très-ancienne,  confmuniquant  une  couleur  bleue  à  la 
pean,  sur-tout  dans  le»  points  les  plus  saiilans  de  se» 
boaaehii^s ,  oft  Ton  distingue  quelquefois  les  circonvo- 
lutions des  veines  dilatée  >,  exemptes  de  battemens  et 
de  tout  autre  mouvement  propre.  »  Le  traitement  qui 
eomrient  aux  varices  est  succinctement  indiqué ,  et  ter- 
miné par  l'exposition  d'un  cas  dans  lequel  ÂL  Boyer  a 
enlevé  une  tumeur  variqueuse  i  la  partie  externe  de  la 
jambe,  où  elle  causait  une  difformité  très-désagréable 
Les  tumeurs  spongieuses  sanguines ,  oîi  fungus  Ace- 
fnatodes,  ne  sont  encore  qu'imparfaitement  connue» 
et  décrites.  On  en  distingue  deux  espèces,  Tune  congé-^ 
niate ,  Tautre  accidentelle.  Si  on  examine  attentivement 
la  substance  qui  forme  ces  deux  espèces  de  tumeurs ,. 
on  trouve  le  tissu  cellulaire  sous-cutané  constamment 
transforgné  en  une  substance  caverneuse ,  tantôt  ayant 
}a  consistance  fibreuse ,  tancdt  se  laissant  facilement 
écraser  sous  la  pression  des  doigte,  ordinairenieol 
blanchâtre,  quelqu#t£ois  d'un  aspect  gras  et  oléagi- 
neux ,  formant  des  aréoles  ou  mailles  de  grandeur 
inégale ,  mais  communiquant  tofttês  entr*elles.  Cett^ 
substance  spongieuse ,  dont  la  structuré  est  si  difiTérenté 
ie  la  disposition  naturelle  du  tissu  cellulaire ,  et  qu^oa 
a  comparée  ,  avec  juste  raison ,  au  placenta  humaiu  ,  et 
encore  mieux  à  la  rate  ,  reçoit  constamment  plusieurs 
vaisseaux  artériels  qui  versent  le  sah^  dans  ses  aréofes  y 
et  des  veines-qtii  l'y  reprennent.  Dans  k  première 
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p^d  (  congéniaie  )  y  cette  i>rga2iisatioD  particulière  da 
tissu  cellulaire  s'étend  jusqu'à  ta  peau  inclusivement  ; 
elle  commence  wétae  par  elle  ;  et  c'est  à  cette  cir- 
constance ^'est  due  la  couleur  successivement  rose  ^ 
rouge-vif,  brune  et  marbrée  qu'elle  présente  :  dans  la 
^  seconde  espèce  j  au  contraire ,  la  pean  n'est  afTectéa 
que  secondairement  ;  elle  ne  participe  pas  à  l'organisa- 
tion caverneuse  du  tissu  cellulaire. 

Dans  l'une  et  l'autre  espèces  ,  la  tumeur  tant6t  se 
borne  au  tissu  cellulaire  sous-cutané  et  inter-muscu- 
laire ,  tautÀt  elle  envahit  les  muscles  eux-mêmes  qui 
4  présentent  la  même  altération.  Quelquefois  on  a  trouvé 
les  os  spongieux  y  et  les  vaisseaux  criblés  de.  petits 
trous. 

L'extirpation  ou  l'amputation  de  la  tumeur  sont  tes 
seuk  moyens  par  lesquels  on  puisse  entreprendre  li^ 
guérison  de  la  maladie.  M.  Boyer  a  vu  dans  un  cas  una- 
âfFection  de  ce  genre  céder  à  la  compression,  mais  il 
compte  bien  peu  sur  lefScacité  de  ce  moyen. 
•  L'article  destiné  au  cancer  considéré  en  général  ^ 
offre  beaucoup  d  aperças  importans  ,  de  réflexions  pro- 
fondes .  et  de  conseils  utiles.  Nous  citerons  seulement 
une  remarque  propre  à  M.  Bayer  y  et  qui  nous  a  pard 
mériter  toute  I  attention  des  praticiens.  «  Il  est  rare, 
après  l'opération  du  cancer,  qu'il  ne  survif^nne  pas  y 
quand  la  suppuration  est  pleinement  étalilie ,  des  £on-^ 
gosités  qui  s'élèvent  à  peine  au-dessus  du  niveau  de  lei 
surface  de  Ia*plaie,  de  couleur  tantôt  rouge-brun,  tan- 
tôt gris  ardoise ,  tantôt  plus  ou  moins  blanchâtre ,  et 
quelquefois  même  une  simple  tache  de  quelqu'une  dé 
ces  couleurs.  Ce  symptôme  se  dissipe  de  lui-même  ati 
bout  de  deux  ou  trois  jours ,  pour  reparaître  encore' 
plus  ou  moins  firéquemdtent  ;:  nous  l'avons  vu  se  repro-^ 
attire  trais  ou  quatre  fou  sur  te  ttiême  sujet  et  «ur  dîtrevl 
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points  de  Itt  plaie.  Toutes  les  fois  que  nous  avons  6b^ 
serve  ce  phénomène  y  le  cancer  n  a  Jamais  manqué  de  se 
reproduire  dans  la  suite  :  nons  ne  voudrions  pas  assuret 
que  la  rechute  n'est  pas  à  craindre  quand  il  ne  s'est  p» 
montré;  mais  quand  il  paraît, il  est  le  signe  assuré  da 
caractère  cancéreux  de  la  maladie,  et  le  présage  le. 
plus  certain  de  sa  récidive  à  une  époque  plus  ou  moins 
éloignée.  » 

L'oedème  est  aussi  1  objet  d'un  article  particulier  ^ 
dans  lequel  on  trouvera  tout  ce  qu'il  j  a  d'important  à 
dire  «ur  cet  objet*  L'œdème  des  femmes  nouvellement 
accouchées  est  exposé  à  part ,  avec  tous  les  détail» 
qu'on  peut  désirer» 

L'article  loupes  tern^ne  îe  chapftre  des  tumeurs^ 
auquel  succède  celui  des  ulcères* 

La  plbpart  des  Auteurs  et  des  praticiens  ont  con-* 
fondu  sous  la  même  dénomination  les  plaies  simples  qiâ 
suppurent ,  et  les  ulcères  proprement  dits,  a  M«s  la 
plus  simple  réflexion  suffît  pour  faire  saisir  la  difFérenca 
qui  distiogue  ces  deux,  sortes  de  solution  de  continuité- 
Dans  la  plaie  simple  qui  n'est  point  maintenue  réunie  y 
l'inflammation.,. la  suppuration,  le  dégorgement  et  la 
cicatrisation  se  succèdent  régulièrement,,  et  la  natuie 
accomplit  la  guérison  par  ses  seuls  efforts, .  plus  ou 
moins  favorisés  par  les  procédés  de TarL  Dans  liilcère , 
au  contraii:e ,  ou  les  efforts  médicirti&de  la  nature  sont 
nuls,  ou  iU  sont  insuffîsans^  ou*. , même. on  observe 
un  ordre  de  phéqoaiènes  qui.  tendent  à  l'augmentatioa 
de  la  maladie  ;  toutes  circonstances  qiù  tîennezit  ou  à  «io 
vice  local ,  ou  à  un  état  maladif  qui  affecte  toute  I4 
constitution.  » 

Ij#' Auteur  définit  Tuleère ,  «  une  solution  de  eonti-n 
Quité  des  parties  molles,,  plus  ou  moins  ancienne,.- 
fccom^agaéek  d!un  écpulement  de  matière  puruleote  j^ 
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et  entretenue  par  on  vice  local ,  ou  par  une  came  ia- 
terne,  m 

"Deïk  découle  la  division  des  ulcères ,  en  deux  grandes 
sections,  selon  qu'ils  dépendent  d*une cause  locale  ou 
générale.  La  première  section  comprend  six  espèces  ; 
savcHr  :  i^^  ulcères  cdlanés  ;  a.^  ulcères  entretenus  par 
l'inflammation  ;  S.*'  ulcères  gangreneux  ;  4*^  ulcères 
calleux;  5.^  ulcères  variqueux  ;  6.^  ulcères  fongueux. 
L'ulcère  vermineux  pounrait  former  une  septième  es-» 
pèce.  La  seconde  section  comprend  quatre  espèces  ; 
saxpir  :  1 .®  ulcères  vénériens;  2.®  scrophuleux  j  3.^  dar*- 
treux;  4.®  scorbutiques. 

Les  ulcères  cutanés  dépendent  seulement  du  mauvais 
ëtat  de  la  peau  décollée ,  amincie  et  altérée  dans  son 
tissu.  Les  ulcères  entretenus  par  rinflammation ,  sont 
ceux  dans  lesquels  l'inflammation,  portée  à  un  degré 
excessif,  s  oppose  au  travail  de  la  cicatrisation ,  et  con« 
yertit  une  plaie  simple  qui  suppure ,  en  un  ulcère  que 
l'on  peut  appeler  inflammatoire.  L'ulcère  gangreneux 
jae  forme  point ,  à  proprement  parler,  une  espèce  à 
part ,  puisque  la  gangrène  peut  s'emparer  de  toutes  les 
espèces  d'ulcère  ;  aussi  M.  Boyer  emplo]rait-il  cette 
dénomination  seulement  pour  éviter  la  périphrase  de 
ulcère  a^ec  gangrène ,  ou  compliqué  de  gangrène. 
Zi*ulcère  calleux  est  celui  dont  le  fond ,  les  bords  et  les 
environs  sont  durs ,  et  dans  un  état  habituel  d'inflam- 
mation chronique.  L'ulcère  variqueux  est  celui  qui  est 
entretenu  par  la  dilatation  variqueuse  des  veines  de  la 
partie,  affectée  ,  et  sur-tout  par  l'engorgement  lympha- 
tique ou  pâteux  auquel  cette  même  dilatation  donne 
lieu.  L'ulcère  fongueux  est  celui  qui  est  d&  à  l'atonie  et 
au  boursouflement  des  bourgeons  charnus  qui  en  for- 
ment le  fond.  (Dans  l'ulcère  calleux ,  au  contrsûre  ;  les 
bord$  sont  beaucoup  plus  élevés  que  le  fond.  )    • 
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turbatlons  horaires  >du  baromètre ,  selon  les  divers  dS^ 
mats  y  sont  successivement  passés  en  revue  et  forment 
une  masse  imposante  en  faits  extrêmement  curieux, 
dont  le  rapprochement  offre  le  plus  grand  intérêt.  ^^ 
te  Toutes  ces  observations ,  dit  l'Auteur^  montrent  donc 
»  l'influence  de  la  période  diurne  ^  ou  du  mouvement 
»  de  la  terre  sur  les  diverses  substances  de  notre  globe. 
%  Gesl  peut-être  à  cause  de  Tuniformité  de  ces  cycles 
D  diurnes  dans  les  climats  chauds  y  que  les  mouvemens 
>>  critiques  des  maladies  sont  mieux  déterminés  que 
%  dans  nos  contrées  boréales  y  dont  la  constitution  est 
nplus  variable  ».  Quoi  qu'il  en  soit,  de  Tétat  naturel 
du  njcthéméron,  que  les  météorologistes  divisent  en 
quatre  points  cardinaux,  comme  Tannée^  minuit  et 
'midi  correspondent  aux  solstices ,  comme  le  matin  et  le 
soir  aux  équinoxes.  Ainsi  le  midi  est  Tété  du  jour  y 
comme  la  nuit  est  son  hiver ,  le  matin  son  printemps 
ht  le  soir  son  automne.  Doù  il  suit  encore  que  la 
nuit  est  plus  aggravante  dans  ses  effets  pendant  Thiverj 
le  midi  pendant  leté ,  et  les  autres  époques  à  leurs  sai<- 
sons  correspondantes. 

En  second'  lieu  ^^Jtf •  Virey  traite  des  effets  de  la 
jtériùde  diurne  sur  les  végétaux  et  les  animaux.  Aux 
observations  ingénieuses  de  Linnée  sur  le  sommeil  des 
plantes  et  Thorloge  de  Flore  ^  il  a  ajouté  une  foule  d  a- 
perçus  y  de  faits  curieux ,  et  un  grand  nombre  d*obser-» 
Vatipns  physiologiques  pleines  d'intérêt  sur  les  effets 
Variés  que  produit  le  Jour ,  et  même  chaque  partie  du 
jour  sur  certaines  familles  de  plantes  et  sur  différenà 
Htiimaux.,  et  la  nuit  sur  certains  autres.  «  Ce  n'est  paS  ^ 
•m  toujours  /selen  M*  Virey^  laprésence  ou  1  absence  de 
M  la  lumière  et  de-  la  .chaleur  qui  détermine  une  plante 
»  à  s'ouyrir  y  à  veiller.  Dans  les  terrains  les  plus  obs* 
ai  curs ,  la  teudre  sensitive  déploie  $on  feuillage  à  me^ 


h  «ire  que  le  soleil  se  lève  ;  elle  le  fenne  lorsqu'il  se  cou« 
»  che,  sans  avoir  seûti ou  pu  apercevoir  cet  astre  ;  et  Ton 
»  ne  parvient  à  la  tromper  qu  après  de  longs  essais.  U  en 
j>  est  de  même  des  autres  papillonacées ,  desacacies,da 
a»  tamarin.  S'il  y  a  des  fleurs  météorique  s  et  tropiques,  dont 
»  Tépanouissement  ou  la  clôture  dépend  de  la  cha- 
i>  leur,  de  la  lumière ,  de  Thuniidité ,  d  autres  s'ouvrent  à 
1»  l'heure  déterminée,  sans  que  la  pluie  ,.les  orages,  Tobs* 
»  curité  les  empêchent,  etc.  )>.•.••  «  Beaucoup  d'oiseaux 
*»  ont  des  époques  réglées  aussi  pour  chanter ,  comma 
»  les  merles  moqueurs  dans  la  soirée  ;  le  rossignol,  la 
s»  durbec  aux  premières  heures  de  mait  ;  le  merle ,  la 
»'cu/elier  de  grand  matin ,  etc.  Tous  observent  les 
»  heures  de  la  îournée  mieux  que  les  autres  animaux 
»  pour  le  sommeil ,  le  réveil ,  les  temps  de  manger  et 
»  de  jouir.  Leurs  migraticms  sont  également  soumises  à 

JD  des  règles  certaines ,  qu'ils  reconnaissent Parmi 

»  les  animaux  nocturnes  ^  il  y  a  des  espèces  qui  prélè- 
p  rent  le  matin  ou  le  soir  ;  ainsi  Vallouette  et  Vouarine 
»  saluent  par  d'horribles  hurlemens  le  lever  et  le  cou- 
.  yt  cher  du  soleil  dans  les  vastes  forêts  de  TOrénoque ,  e( 
»  se  tabent  le  reste  du  temps.  » 

L'influence  de  la  révolution  diurne  sur  l'homme  en 
santé  qui  est  le  sujet  de  la  troisième  section ,  donne  oc*» 
casion  à  TAuteur  de  développer  diverses  considéra- 
tions physiologiques  très-importantes  sur  lés  change- 
mens  alternatif  et  périodiques  qui  s'opèrent  journel- 
lement en  nous.  Il  ne  se  borne  point ,  ^omme  on  la 
fait  jusqu'ici ,  à  considérer  l'influence  partielle  de  la 
nuit  sur  nos  corps  ;  il  étudie  l'action  du  njrcthéméron 
entier ,  et  il  examine  successivement  les  nombreuses 
et  différentes  modifications  et  les  phénomènes  variés 
qu'éprouvent  nos  diverses  fonctions  aux  différentes 
,  /époques  du  jour  et  de  la  nuit.  U  résulte  de  cet  exftj 


2i8a  P  HT  s'x'Oi.  or  0*  I  s. 

men  y  un  tableau  trè^-iatëressaiit  de  tous'  les  chMge- 
mens  sDCcessi&  qae  nous  éprouvons  pendant  la  période 
diurne.  -  -  • 

«  Telle  est  donc  la  variatitm  de  notre  état  haturel 
y\  pendant  la  période  diurne.  En  assujettissant  tios  or- 
K  ganes  à  une  l'évolution  perpétuelle  et  nécessaire , 
»  elle  fait  diversement  osciller'  le  sang  et  nos  autres 
I»  fluides  ;  agite  toutes  nos  parties  solides ,  produit  des 
f»  fluctuations ,  des  frottemens ,  des  broieoiens  partîcu-» 
i>  liers  dans  les  viscères  intestinaux ,  le  tissu  cellulaire , 
»  le  système  nerveux ,  etc. ,  fait  couler  ainsi  les  âges^oa 
■>  le  cercle  de  la  vie*....  Mais  ce  cycle  diurne  entretient 
y>  encore  une  série  habituelle  de  fonctions  périodiques  > 
»  comme  les  retours ,  à  heures  fixes,  des  besoins  de  man* 
»  ger,  de  dormir,  dés  excrétions  ou  sécrétions  ;  les  ré* 
%  volutions  si  régulières  des  paroxysmes ,  d*uné  fouk  de 
.  f)  maladies  n  ont  pas  de  causes  plus  certaines.  Les  an- 
7)  t^iens  avaient  des  idées  très-philosophiques  sur  la  ré- 
*>  volution  diurne.  Ils  voyaient  dominer  dans  la  mati« 
»  née  le  sang,  la  jeunesse,  le  printemps  et  la  joie;  veis 
»  le  midi>  labilé,rÀge  viril  et  Tété  avec  lardente  co* 
n  1ère  ;  dans  la  soirée ,  Tatrabile^  Tàge  mûr  et  Tau* 
«)  tomne ,  compagne  de  la  tristesse  ;  enfin ,  pendant  la 
»  nuit ,  la  pituite ,  la  vieillesse  i  l'hiver  et  la  £xMdd 
M  crainte.  ^ 

Dans  la  quatrième  section,  M.  Virey  examine  Fin- 
'flnence  de  la  révolution  diurne  sur  les  maladies  et  là 
mortalité.  D'abord ,  recherchant  ce  qui  arrive  aux  dif- 
férens  genres  de  maladies  le  matin ,  à  midi ,  le  soir  et 
pendant  la  nuit ,  il  remarque  que  leurs  invasions,  leurs 
rémissions  et  intermissîons  ;  que  les  paroxysmes ,  lei 
«crises ,  les  accès,  etc. ,  correspondent  immédiatemedC 
«ux  diverses  époques  de  la  révolution  diurne,  dour  ils 
dépendent  nécessairement^  Panai  les  faits  aussi  û 
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mssam  qae  nombreux  ^i  rienoest  en  foule  à  l'appiû 
de  cette  vérité ,  on  remarque  plusieurs  observations  en- 
Cdrement  neuves.  Ainsi,  les  maladies  dont  l*invasion  a 
lieu  le  soir ,  éprouvent  en  général  des  rémissions  le  ma* 
tin  :  beaucoup  de  maladies  stéoiques ,  et  particulière* 
ment  celles  des  organes  situés  au-dessus  du  diaphragme, 
éprouvent  leurs  redoubiemens  le  matin  :  les  maladies 
bilieuses ,  les  fortes  émotions  nerveuses  sont  plus  spé- 
cialement augmentées  ou  aggravées  au  milieu  du  fooi^ 
ld«s  c^est  sur-tout  vers  le  soir  que  se  multiplient  les  pa« 
roxysmes  des  affections  comateuses ,  des  catarrhes  ^  xlp 
la  fièvre  lente ,  des  hydro|»iies,  et  des  maladies  chro- 
niques et  abdominales.  Toutes  ces  maladies  s  dggrav<^ 
particulièrement  le  soir  ,  comme  pendant  Tautomne. 

Déjà  plusieurs  observateurs  ont  examiné  les  efiEets  dm 
la  nuit  sur  Thomme  sain  et  malade  ;  mais  personne  , 
avant  M.  Virey  y  n  avait  encore  considéré  ni  les  épo^^ 
ques  nocturnes ,.  ni  fat  marche  générale  de  la  révdutiofi 
diurne ,  sous  le  rapport  de  leur  influence  dans  la  pro- 
duction ou  le  retour  des  phénomènes  morbides.  «  C*est 
»  ainsi  que  r<^pression  de  Fincube  y  la  suffocation  da 
»  Tascite^  les  douleurs  ostéocopes  vénériennes,  celles 
M  du  rhumatisme  p  du  scorbut  ;  le  croup  ,  la  coquelu- 
»  che,  etc.  y  se  manifestent  spécialement  y  et  éprouvent 
»  le  plus  souvent  des  exacerbations  pendant  les  pre- 
n  mières  heures  de  la  nuit.  C'est  vers  les  deux  ou  trois 
m  heures  du  matin ,  lorsque  le  pouls  se  relève  après  le 
»  premier  sommeil,  que  la  goutte ,  Tatbsme ,  les  palpi- 
19  tations  se  manifestent  en  général  y  ainsi  que  Tépilep- 
»  sie ,  lorsque  les  accès  ont  lieu  la  nuit.  Enfin  ,  c'e^t  peu 
w  de  temps  avant  le  jour  que  surviennent  les  sueurs 
itchex  les  phthisiques,  dans  la  fièvre  hectique ,  etc.  ^ 
»  que  se  préparent  les  diapfaorèses  asiti^es  dans  les 
9  fièvres  muqueuses^  etc.  m 

i9«. 
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Belativemetit  à  la  mortalité ,  il  résulte  d'un  grand 
nombre  de  faits  observés  par  M.  Virej  y  et  qu'ilacon^ 
signés  dans  un  tableau  qu'il  faut  voir  dans  l'ouvrage 
même  ;  il  résulte  de  ces  faits,  dis-je ,  que  les  temps  où 
Ton  meurt  le  moins  ^  sont  de  dix  heures  du  soir  à  trois 
heures  du  matin  ;  de  huit  à  dix  heures  du  matin ,  et  de 
midi  à  une  heure. 

Une  cinquième  section ,  consacrée  à  la  recherche  des 
causes  des  mouvemens  périodiques  de  l'économie  ani-^ 
maie ,  fournit  occasion  à  l'Auteur  de  faire  sentir  l'in- 
suffisance des  explications  qu  on  a  données  jusqu'à  ce 
jour  du  retour  régulier  de  certains  phénomènes  patho- 
logiques. 11  pense  que  les  médecins  anglais  se  sont 
plus  approchés  du  but ,  en  rapportant  la  périodicité  aux 
mouvemens  journaliers  de  l'économie. 

Enfin ,  dans  une  sixième  et  dernière  section  y  M.  ^i- 
rey  a  renfermé  une  foule  de  considérations  hygiéni- 
ques ,  pathologiques  et  thérapeutiques  d'une  grande 
importance.  Ce  sont  autant  de  conséquences  directes 
de  l'observation  des  périodes  diurnes  et  de  leurs  eftets 
immédiats  sur  les  phénomènes  vitaux  ^  soit  dans  l'état 
de  santé  ^  soit  dans  l'état  de  maladie.  Les  bornes  de  cet 
extrait  ne  nous  permettent  pas  de  nous  étendre  davan- 
tage sur  cette  excellente  dissertation  ;  mais  nous  croyons 
en  avoir  assez  dit  pour  donner  une  idée  de  son  mérite  y 
et  de  l'importance  des  objets  quî  y  sont  développés. 
Nous  ajouterons  seulement  qu'une  grande  exactitude 
dans  les  idées ,  beaucoup  d'érudition ,  un  style  très-pur, 
souvent  même  élevé  lorsqu'il  lé  faut,  mettent  cette 
*  dissertation  fort  au^lessus  de  la  plupart  des  productions 
du  même  genre. 
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FORMULAIRE    MAGISTRAL 


<T      MEMORIAL      pharmaceutique; 

Hecueilli  par  C.  L.  Cadet-de-Gassîcourt ,  chevalier , 
docteur  èssçiences ,  pharmacien ,  membre  de  la 
Société  de  Médecine  et  du  Conseil  de  Salubrité  dé 
'  ïa  ville  de  Paris,  etc.;  et  enrichi  de  notes,  par 
M*  Pansez  ^médecin  du  département  pour  les  épi-» 
démies ,  médecin  de  la  Maison  royale  dé  Bicétre , 
membre  dit  Conseil  de  salubrité  et  de  la  Société  dé 

^   'Médecine  de  la  ville  de  Paris ,  etc^     " 

et" 

Seconde  ëditibn.  Unvolame  in^iS.  Paris ^  1814* 

La  première  édition  de  ce  Formulaire,  de  format 
i/i-i2;  contenant  362  formule» ,  parut  en  1812,  et 
fut >  comme  on  voit,  promptem.ent  épuisée.  L'ëditioa 
que  nous  annonçons ,  exécutée  sous  un  plus  petit  for- 
mat ,  d'après  le  désir  de  beaycpup  ,de  médecins  qui  ont 
fait  de  cet  ouvrage  une  sorte  de  vade  rnecuin,  contient 
moitié  plus  de  formules  que  la  précédante ,  et  beau^ 
cpupdè  nouvelles  notes  de  M.  ïe  docteur  Pariset. 

Voici  en  quels  termes  BÏ.  Cadetf-de-  Gassicourt  fait 
sentir  l'utilité  de  son  travail.  «  Les  pharmacopées  exis- 
tantes  sont  très-nombreuses,  trèsp variées.  Chaque  pays  ^ 
chaque  Ecole  a  la  sienne  ;  il  en  est  de  trés-voluraîheu- 
Ws  ,  mais  il  rten  est  pas  qui  réunissent  les  formules  des 
médecins  modernes;  formules  répandues  dans  des  mé* 
liioires ,  dans  des  traités  particuliers ,  ou  Jes  ouvrages 
périodiques.  Beaucdup  de  ces  prescriptions  ont  eu  I4 
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vogue  j  ont  acquis  une  réputation  fondée  sur  celle  âë 
leurs  inventeurs ,  et  sont  tombées  en  désuétude ,  otroat 
été  attelées  parce  qu'on  ne  les  a  pas  soigneusement  re« 
cueillies  dans  un  codex.  Les  médecins  qui  Veulent  les 
prescrire  ne  savent  souvent  o&  les  prendre...*.  C'est 
donc  rendre  un  service  égal  aux  praticiens  et  aux  apo- 
thicaires ,  que  de  réunir  celtes  qui  tout  le  plus  fk-équem* 
inent  dema&dée5«.....  On  ferait  un  immense  volume^ si 
l'on  voulait  publier  un  recueil  complet  de  prescriptions 
magistrales  qui  ont  été  imprimées  séparément  ^  pr6- 
nées,  reoommandées;  mais  ici  l'abondance  serait  plus 
nui&ible  que  la  disette^  et  il  était  nécessaire  de  se  borner 
à  un.  choix  raisonné,  u  C'est  sur-tout  en  s'occopant  de 
ce  choix  ^  que  le  savant  pharmacien  que  nous  venotDS  de 
nommer  a  rendu  un  service  important ,  particulière- 
ment aux  jeunes  praticiens  auxquels  nous  ne  saurions 
trop  recommander  de  consulter  ce  Fomuilaire. 

M.  Cadet  y  qui  exerce  sa  profession  avec  autant  de 
loyauté  que  de  savoir^^ne  dissimule  point  lesinoonvéniens 
et  même  les  dangers  de  la  polypharmàcie ,  vuds  il  fait 
sentir  combien  est  mal  fondée  la  prétendue  possibilité 
de  traiter  toutes  tes  maladies  avec  douze  ou  quinze  mé- 
dicamens  simples.  A  cette  occasion  de  médicament 
simple  y  il  pose^  avec  les  chimistes  modernes  ^  ce  grand 
principe  :  il  rCy  a  aucun  médicament  simple  (disant 
abstraction  de  la  lunûère  du  calorique ,  etc.  )  En  effet  ^ 
la  moindre  tisane  ^  une  infusion  de  bourrache  ^  par 
exemple  ^  est  déjà  un  composé  asses  considérable  f 
ptusqu'elle  renferme  de  leau  foi mée  >  comme  on  sait  » 
de  certaines  pn^ortions  dliydrogène  et  d'oxygène, 
etc. ,  et  unecertamequantité  de  la  plante  dans  laqueQe 
le  chimiste  trouve  du  mucikge^  du  aitre^  du  sel  ma-> 
rù[t,  toutes,  substances  qui  sûjot  eUê&*fnkaes  plii&  out 
aoiOUi&Qûdapoaées^ 
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Quant  aux.médicamens  composés  proprement  dits  y 
Toici  comment  TAutcur  les  envisage  :  «  Telle  prépara^^ 
-  tien ,  très-composée  en  apparence ,  n'admet  pas  d'au«.- 
tres  élémens  y  d'autres,principes  que  ceux  qui  sont  con- 
tenus dans  une  seule  substance  prise  isolément^  L'actioa 
d'un  médicament  simple ,  c'est  à-dire,  d  une  substance 
unique ,  est  toujours  mixte ,  bien  que  spéciale  y  et  sou< 
vent  un  médicament  composé  agit  comme  agirait  un 
.  médicament  simple  qui  aurait,  la  même  propriété.  Il 
serait  peut-être  aussi  difficile  de  substituer  une  subs- 
tance  simple  à  la  thériaque ,  qu'une  substance  composée 
au  murcure.  L'action  est  une  de  part  et  d'autre,  el  rela- 
tivement  à  l'action  tous  les  médipamens  pourraient  être 
considérés' comme  simples .  » 

En  parcourant  la  table  alphabétique  des  Auteurs  dont 
les  formules  sont  consignées  dans  ce  recueil ,  on  ren-' 
contre  le  nom  de  la  plupart  des  praticiens  qui  illustrent 
le  siècle  où  nous  rivons  :  tels  sont  MM.  Alibert , 
Andry  yCapuTon  y  Chaussier^  Copvisart,  Double  y^ 
Dubois f  Halle ,  Jadelot ,  Jeanroy ,  Larrey ,  J.  J". 
Leroux ^  Mongenotj  Sédlllot ySwediaur,  etc. Enfin, 
pour  rendre  son  nouveau  recueil  plus  complet ,  M.  Ca-^ 
jieB  a  sq  choisir  dans  les  pharmacopées  de  Londres^. 
d'Edimbourg ,.  de  Berlin ,  de  Vienne ,  de  .Copenhague , 
de  Danemarck  et  de  Russie ,  une  foule  de  formules  qui 
lui  ont  paru  appropriées  à  la  médecine  française. 

Parmi  les  nouvelles  formules  qui  se  rencontrent  dàns^ 
cette  seconde  édi;ion ,  on  distingue  les  suivantes  : 

.  Sains  anti-^psoriques  du  docteur  Isiàsitot^ 

if  25o  grammes  (une  livre  2  gros) ,,  de  sulfure  de 
potasse  liquide  (  représentant  260  grammes  de  sulfure 
iec)  y  U  doit  marquer  35  degrés  à  Taréomètre  die  sels; 
y^rsiB9  QStiè' li(|ueur  dam  neuf  à  dix  seaux;  deau.  Les 


malades  affectés  de  gale  récente  ou  ancienne  se  tco^ 
vent  ordinairement  guéris  après  avoir  pris  cinq>  ou  dx 
ou  plus,  de  ces  bains«  Il  faut  y  tester  une  heure  ou  une 
heure  et  demie.  Ils  doivent  avoir  une  température  ds  j6 
à  3a  degrés  (JRéaumun  ) 

JEmulsion  dç  Cadet  {le  chirurgien)  pour  terminer  Um 

vieilles  gonorrhées. 

^  Baumede  Copahu.    -     •    .    •     >  tt 

'-  S  Une  once. 

Sirop  de  ïolu.     •     *     .    •     •    3 

Eau  de  roses.     ••••••  Six  onces» 

Gomme   arabique.     .     •    •     •  Une  once« 

Esprit  de  nitredutcifié..    •    •    ..  Ungros* 

M-  f.  s.  a^ 

On  prend  cette  émulsion  moitié  au  moment  de  se 
coucher,  moitié  à  son  réveiL  On  la  réitère  quatre  oucin^ 
jours  de  suite. 

Echer  balsamique  deTcÀMy  du  docteur  Moreau^. 

^  Ether  sulfurique.     ..».•..     Deux  onces. 
Qaume  de  Tolu  choisi»     •     •    «    Trois  gros. 

On  réduit  le  baume  en  poudre  y  on  le  Eut  digérer 
dans  réther  qui  le  dissout  à  froid  presque  en  totalité.  On 
filtre  promptement.  On  emploie  l'éther  balsanuquesous 
foriTve  de  vapeur,  au  moyen  dtt  flacon  connu  sous  le  nom 
àHnspirûtoire,  Il  est  prescrit  dans  les  catarrhe&laryn- 
gées  ou  pulmonaires,  dans  Faphonie  ,  dans  les  irrita-* 
tions  nerveuses  du  poumon ,  suffocatioa^  oppre»«> 
«ion  y.  etc.. 

Fébrifuge  du  docteur  Mara 

EaiÀininérale»  ?f  Sulfate  de  fer.     .    .    •  .  Un  gros* 

Ew.de  fiyitaipfik    ..    ;   Deu&lixrw 
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On  en  fait  prendre  depuis  un  demi-verre  jusqu*à  un 
Terre ,  de  deux  heures  en  deux  heures,  entre  les  a^cès^ 
dans  les  fièvres  intermittentes. 

Bols.  Tf.  Sulfate  de  fer Un  gros. 

Poud.  de  rac;  de  valériane.    •  ^Deux  gro»; 

Miel.  s.  q.  pour  former  huit  bols  que  Ion  donne  toutes 
les  deux  heures,  à  la  dose  d'un  ou  de  deux  entre  le« 
accès. 

Mixture  odontalgique  de  Cadet. 


rique. 1 

liquide \  Ungros^ 

Commandeur.     .     •     )' 


y  Ether  sulfurique. 

Laudanum 

Baume  du 

Huile  ess.  de  gërofle.    .    .    .    .        Vingt  goutt. 
Mêlez. 


On  trempe  un  peu  de  coton  dans  Q&tte.  mîxturar,  et 
on  l'applique  sur  la  dent  qui  fait  sdui£r)r; 

Pilules   du  docteur  Mérat,   contre,  la   danse   de 

.  Saint^Gujr* 

of.  Nitrate  d'argent  fondu.     ...     1    Six  grains;  ' 
Ext.  d  opium  gom.     .     •    .     «    .    Un  gros. 

Musc  en  poudre Deux  scrupules. 

Camphre •     •     Quatre  scrupules; 

F.  s.  1.  96  pilules.  On  en  donne  deux  par  jour  en 
commençant  le  traitement ,  une  le  matin ,  une  le  soir» 
On  peut  en  donner  trois  plus  tard ,  et  même  quatre.  On 
fait  boire  en  même  temps  une  tisane  anti-spasmodique 
^elconque. 
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Pilules  anpi'Catàrrhaley  dû  docteur  Pariset. 

¥  Tartrite  antiihonié  de  potasse.     1  m    «^    • 

*^  J.  Trois  grains. 

Opium  gomiheux.    •     •     •     •     > 

Gomme  adragante.     .     .     •         Dix  grains* 

.  Conserve  de  ros^ ,  suffisante  cpiantité  pour  faire 
soixante  pilules ,  dont  on  prendra  deux  le  matin  et  deux 
le  soir.  Cette  préparatiop  a  sur-tout  d*beureux  efle^ts 
dan» les  vieux  catarrhes .,  qui,  par  excès  d'irritation, 
ont  résisté  au  temps  et  aux  autres  rem^xles. 

C'est  à  ce  docte  médecin  que  sont  dues  les  notes 
placées  à  la  Smte  des  formules  dont  les  autem^  sont 
mort^yOu  descelles  qui, sont  tirées. de^  pharmacopée» 
ëCno^gères.  Ces  notes  ont  pour  objet  de  préciser  les  cas 
ou  ces  préparations  sont  convenables ,  d'en  indiquer  les 
doses  y  et  enfin  de  faire  connaître  une  foule  d'observa* 
Ikms-prariques  ignorées  jusqu'alors. 

Le  MémoriakPhârfnaceutique  placé  à  la  fin  de  cet 
ouvrage ,  eôt  une  sorte  de  table  de  matières*' où  les  diffé* 
Tentes  prépal^atbïis  pharmaceutiques  "^otit  rangées 'à  la 
suite  du  nom  de  chacune  des  maladies  auxquelles  elles 
<Kmviennei;tt  ;  de  manière  qu'en  parcourant  cette  table 
ou  les  maladies  sont  rangées  par  ordre  alphabétique  y 
Je  médecin  voit  d»'un  seul  coup-d'œil  les  principaux  raé- 
dicamens  employés  ou  conseillés  pour  combattre  1  af« 
JEection  qu'il  a  à  Soigner. 


Villeneuve^ 


•  ) 


I'  •  » 
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TABLEAU    SYNOPTIQUE 

3>ES  DIFFERENTES  VOIES  PAU  LESQUELLES  LES  MALADIES 
ipiZOOTIQUES  COI^^AOIEUSBS  PEUVENT  SE  COMMUNI- 
QUER,  SOIT  DES  ANIMAUX  AUX  ANIMAUX^  SOIT  OEft 
ANIMAUX  AUX  HOMMES  ;  ' 

Far  J.  B.  Goîiier ,  -professeur  d'opérations  et  de  ma* 
ladies  à  V Ecole  Royale  P^étérinaire  de  Lyon  >  etc. 

Xyon  j  1814  ;  féiûlle  i/i-folio.  A  Paris  ^  chez  madame 
Huzardf  née' f^allat^la^ChapeUe,  impTimeuiyU-- 
braire,  rue  de  l'Eperon,  N.*^  7^  à  Lyon,  chez 
M.  Lions ^  libraire,  rue  Saint*Doinmique* 

Ce  .tableau ,  résumé  d'un  tratrail  beaucoup  plut 
Àendu  de  M.  le  professeur  Gohier ,  est  divisé  en  tïois 
colonnes.  Dans  la  première  ^  se  trouvent  établies  succes- 
sivement les  différentes  voies  par  lesquelles  les  maladies 
ëpizootiques se  communiquent;  la  deuxième  colonne 
renferme  des  observations  particulières  et  des  faits  pro- 
pres &  chaque  mode  de  communication  ;  la  troisième 
comprend  Tindicatlon  des  moyens  préservatifs  à  em- 
ployer selon  les  différentes  circonstances  qui  ont  pro* 
duitTépizootie. 

Les  faits  intéressans  et  nombreux  indiqaés  dans  ce 
tableau  ^  y  sont  disposés  avec  beaucoup  à%  simplicité  et 
de  méthode,  et  dans  l'ordre  le  plus  propre  à  en  faite 
'saisir  lensemble  et  les  rappoitspar  les  personnes  même 
les  plus  étrangères  &  la  science  ;  de  sorte  que  pouvant 
"senri^  d'instruction  populaire ,  il  serâîl!  vivenieat  à  desU 
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rer  qu'il  f&t  repaoda  parmi  les  propriétaires  ruraux  et 
les  liabitans  des  campagnes  auxquels  il  ne  sera  pa» 
moins  utile  ^  qu  aux  personnes  qui  s'occupent  exclusire* 
ment  de  l'art  vété^in^irç. 

^  Ghaùberst* 


*ftE 


Trbses  soirrcNUES  dans  la   Faculté  ns^  McDEcmm 

DE  PAais.— *  Aknee  i8i4« 


^f 


jJ,o  ^^  — JDiss^rmtion  sur.  rascite  ;  par  Franqoîsr 
Joseph  yileu^.  —  23  pages* 

Cette  thèse  referme  qaelques  faits  de  médecine* 
pratique  très-intéressans  \  nous  transcrirons  les  sui- 

n  Une  femin^  derenue  hyilropique.sans  s'en  douter^ 
joe  voulut  prendre  aucune  tisane ,  ni  s'astreindre  à  au» 
,cun  régime  \  cependant  elle  souffrit  qu'on  la  frictionnât 
.pendant. px^s  ^\jiï),  mois.  Au  bout  de  ce  Jtemps  elle  se 
Jro^va  débarrass^ée'  de  son  fiydropisie  >  sans  qu'il  s'en 
.suivit  aucune  autre  incon^unodité  ^ ,  et  depuis  elle  a  joui 
.d'une  bonne  santé.  »  •     • 

«  Un  ex-militaire.,  âgé  de,soixa»te-cinq  ans,  après, 
avoir  éprouvé  pendant  plusieurs  années  un  sentiinent 
de  pesanteur^  et  des  douleuis  passagères  dans  la  ré- 
.gioA  du  foie  ^  fut  atteint  d'hydropisie  aseite  ,  qui  snal- 
. gré  une  foule  de  moyens  coaseiUés.  par  des  empiriques  ^ 
.augmenta  teUemènt ,  que  les  membres  inférieurs  infil- 
,trés  et  entièrement  déformés  .  avaient  un  voluoie 
,  énsav^.JbSi  distei^^ipn  du  ventre  poi  tee  au  dernieo'  dégr^ 
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le  malade  ne  pouvait  plus  respirer  que  sûr  son  séaiic. 
Il  était  à  chaque  instant  menacé  de  suffocation^  vomis^ 
sait  la  plupart  de  ses  alimens  ;  les  urines  rouges  comme 
du  sang  ^  coulaient  à  peine  ;  la  constipation  était  opl* 
niàtre.  Le  malade  ayant  été  mis  à  un  régime  tonique  et 
analeptique  y  on  Texposa  tous  les  jours  au  soleil  à  midi, 
pendant  une  heure ,  le  corps  presqu'entièrement  dé- 
courert  et  la  tête  à  l'ombre.  Les  deujç  premières  in- 
solations furent  sans  effet  ;  cependant  le  malade  s'y 
trouvait  bien.  A  la  troisième  ^  3  y  eut  une  transpiration 
légère  ^  qui  continua  pendant  toute  la  journée  ,  et  les 
urines  coulèrent.  A  la  quatrième  insolation ,  il  eut  une 
sueur  très-abondante  qui  mouilla  .plusieurs  chemises^ 
et  jusqu'aux  matelas.  Après  quatre  autres  bains ,  qui 
produisirent  des  effets  aussi  marqués ,  le  ciel  s'étant 
couvert  ^  on  remplaça  ces  insolations  par  des  frictions 
lèches  f  et  au  bout  de  quinze  jours  de  leur  emploi  ^ 
l'hydropisio  de  l'abdomen  avait  disparu.  L'infiltration 
n'existait  que  dans  les  membres  inférieurs ,  et  au  bout 
d'un  mois  les  digestions  s'étaient  rétablies  ;  le  malade 
prenait  seul  de  l'exercice ,  et  les  forces  revinrent.  » 

N«^  24.  —  Propositions  sur  les  phlegmasies  chroni" 
ques  de  la  poitrine  ;  par  M.  Labussière^ — ly.pages. 

Cette  dissertation  ,  écrite  avec  pureté  et  laconisme, 
se  compose  d  une  série  de  propositions  qui  renferment 
sommairement  l'ensemble  de  la  doctrine  des  catarrhes 
pulmonaires ,  péripneumonies  et  pleurésies  chroniques. 
Cette  thèse  a  le  rare  mérite  d'être  débarrassée  de  toute 
espèce  de  fatras  et  de  lieux  communs  inutiles  ;  et  l'on 
-  ne  peut  s'empêcher  d'y  reconnaître  les  idées  neuves  et 
la  saine  doctrine  d'un  ouvrage  dont  là  science  s'est 
enriichie  dans  ces  dernières  années ,  et  qui ,  fidèle  e( 
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iréridiqoe  interprète  des  faits  ^  ne  saurait  éfaré 
oiédLt& 


^J^  ^'^  Réflexions  sommaires  sur  les  abcès  par 
congestion  i  par  M^  !/•  Théodore  Dures.  -*- 
u6pB^e$. 


CoxrPo&MsiKJsirr  aux  idées  gënéralement  admises 
jourd'hui  sur  l^s  abcès  par  coDgestion ,  TAuteur 
garde  cette  maladie  cooime  le  symptôme  d'une  autre 
affection  antérieure ,  et  particulièrement  de  la  caria 
des  vertèbres  ;  mais  il  en  adiuet  deux  espèces. ,  Tune 
qui  est  le  résultat  de  la  carie  de  Tun  des  oa  du  trcmc; 
Yautre  qui  dépend  de  l'altération  des  parties  moUés*  A 
Fappui  de  cette  distinction  ^  il  cite  Thistoire  d'un  abcès 
du  foie  y  dont  le  pus  ^  après  avoir  fusé  à  travers  les  mus- 
cles du  bas^ventre  y  vint  faire  saillie  i  la  partie  infé- 
rieure de  cette  cavité  ^  près  du  ligament  de  FoUope^ 

et  s'y  montra  avec  tous  les  signes  qui  caractérisent  un 
dépôt  produit  par  Taltération  des  parties   dures.  Le 

sujet  de  cette  observation  était  un  cordonnier  ,  Agé 
de  48  ^^^'  Après  beaucoup  de  chagrins  et  de  diges- 
tions pénibles ,  il  éprouva  pendant  plusieurs  semaines 
un  mal-aise  général  y  à  la  suite  duquel  il  lui  survint  de 
la  douleur  dans  Thypochondre  droit  y  avec  toux  et  dif- 
ficulté de  respirer.  Le  côté  droit  du  ventre  était  dou- 
loureux ',  le  malade  ne  marcliait  qu  en  s^inclinant  de  ce 
côté.  Entre  le  pubis  et  l'épine  antérieure  et  supérieure 
de  l'os  des  îles  y  il  se  manifesta  une  tumeur  moUe  €fi 
se  développa  très-lentement ,  sans  aucun  signe  d'in- 
flammation. La  tumeur  fut  ouverte  y  il  en  sortit  un 
verre  de  pus  épais  et  gluant  ;  le  makde  fut  soulagé  y 
reprit  des  forces,  mais  la  plaie  suppura  long-tem^ 
De  nouvelles  collections  de  pus.se  formèrent  et  fur^ 
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ouvertes  successivement  ;  mais  le  malade  mourut.  A  Fou- 
vertiirç  du  cadavre  on  trouva,  x.^  que  la  face  oonvêxo 
du  foie  était  adhérente  à  la  partie  correspondante  de 
la  paroi  de  Tabdomen;  2.^  qd'il  existait  dans  cet  OFi* 
gane  une  cavité  qui  contenait  un  verre  de  pus;  3.^  que 
cette  cavité  communiquait  avec  le  dépôt  ouvert  qu^ellé 
alimentait  ;  4.^  que  le  trajet  fistuleux  par  lequel  le  piis 
s^était  frayé  un  passage  existait  entre  le  muscle  trans* 
verse  et  l'oblique  interne. 

Parmi  les  autres  histoires  d*abcès  par  congestkm 
de  la  deuxième  espèce  y  consignées  dans  cette  disser<« 
tation  j  plusieurs  sont  relatives  à  des  abcès  qui  dépen- 
dent d'une  gale  supprimée.  Nous  ne  citerons  que  la 
suivante ,  remarquable  par  l'issue  particulière  par  la- 
quelle le  pus  s'est  évacué  spontanément. 

«  Un  conscrit  marin ,  scropfauleux ,  amputé  de  la  cuisse 
gauche  pour  une  tumeur  blanche  y  éprouvait  de  temps  en 
temps  des  douleurs  dans  le  bas-ventre.  Au  bout  de  Jfi 
jours  ^  il  ressentit  tout-à-coup  une  douleur  violente  j, 
dont  il  ne  pouvait  indiquer  ni  la  nature  ni  le  siège  ;  et 
quelques  minutes  après  il  rendit  environ  une  livre  do 
pus  par  le  rectum.  Dès-lors  chaque  selle ,  en  rappelant 
la  douleur^  provoqua  la  soitie  aune  certaine  quantité 
de  pus.  Bientôt  le  ventre  se  tuméfia  ^  et  le  malade  suc- 
.  <:omba  après  trois  jours  d'angoisses  inexprimables.  Dans 
*  l'intérieur  du  rectum  ,  dont  les  parois  étaient  considé- 
'  rablement  épaissies  y  à  deux  pouces  de  Tanus ,  on  ren- 
contra un  trajet  fistuleux  qui  conduisait  dans  un  foyer 
purulent  très-spacieux  y  lequel  correspondait  à  la  grande 
'^chancrure  sciatique  du  coté  droit.  Un  autre  conduit 
aextrémecAent  consistant  et  tortueux ,  situé  vers  la  par- 
tie latérale  droite  du  sacrum ,  aboutissait  au  corps  de  la 
cinquième  vertèbre  lombaire^  qui  était  profondément 
carié.  »  * 
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N.*  37.  —  Considérations  sur  la  Plique  dite  polo-' 
naise  ;  par  Mené  Bourgeois,  —  ig  pages. 

Cette  Dissertation  contient  quatre  histoires  parti» 
culières  de  plique.  La  première  présente  tous  les  sjmp* 
t6mes  de  laAjphilis  invétérée  ;  la  deuxième  est  unie  à 
un  étatscrophuleux  constitutionnel^  compliqué  avec  un 
état  scoiji)utique  ;  la  troisième  est  accompagnée  de  Texis- 
tence  d'un  vice  herpatique  très-intense  ;  la  quatrième 
retrace  tous  les  symptômes  de  la  teigne  muqueuse. 

De  ces  faits  et,  d'une  multitude  d  autres  analogues 
observés  en  Pologne  et  en  Russie  par  T  Auteur  lui-même , 
il  conclut  que  la  plique  n'est  point  une  maladie  particu* 
lière ,  qu'il  n'existe  point  de  virus  trichomarique ,  et 
que  les  maladies  tant  internes  qu  externes  qu'on  lui 
attribue  ^  doivent  être  rappqrtées  aux  scrophules,  à  la 
syphilis  y  aux  dartres*,  à  la  teigne  ,  etc. 

L'entrelacement  des  cheveux  et  des  poils  est  un  simr 
pie  accident  qui  peut  coïncider  avec  la  meilleure  santé, 
comme  avec  toutes  les  espèces  de  maladies  chroniques 
dans  lesquelles  on  néglige  entièrement  les  soins  Am 
propreté;  il  est  le  résultat  de  la  mal-pix>preté^  de  la 
compression  continue  des  cheveux  par  l'action  de  la 
même  coëfFure  long-temps  appliquée  sur  la  tête,  sur^ 
tout  lorsque  cette  coefFure  abreuvée  des  émanations  de 
la  tête  ,  est  devenue  imperméable  à  la  transpiration  dii' 
cuir-chevelu^  ainsi  que  cela  arrive  au  bonnet  des 
Polonais. 

Cette  Dissertation ,  écrite  dans  un  style  pur  et  cor- 
rect y  paraît  être  le  résultat  de  faits  observés  avec  beau** 
coup  d'attention,  avec  un 'esprit  exempt  de  préven- 
dons ,  et  devra  contribuer  à  faire  disparaître  les  préju- 
gés qui  régnent  presque  par-tout  sur  cette  prétendua 
maladie* 
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lA^  Zi^  "^  Dissertation  sur  le  hoéjuet;  par  Pierre 

Despaulx.-^  29  pages. 

Le  principal  mérite  de  cette  Dissertation  réside  dam 
dKfFërentes  observations  de  hoquet ,  soit  idiopatfaique , 
•oitsympathique ,  qui  y  sont  rapportées;  mais  comme  ces 
observations  sont  tirées ,  pour  la  plupart^  d*ouvcagea 
connus ,  nous  ne  citerons  que  la  suivante  : 

K.  Un  cultivateur  âgé  de  2B  ans  fut  atteint  y  au  mois 
»  d'août  1782^  d'une  fièvre  adynamique  et  ataxique, 
«  avec  délire  furieux ,  langue  sèche ,  crevassée ,  et  au-* 
a»  très  symptômes  alarmans.  La  terminaison  de  cetto 
»  ipaladie.fut  heureuse  :  la  fièvre  tomba,  lalangud 
f»  devint  nette  y  humide  et  d  ua  rouge  pAle  ;,  le  malade 
u  desirai^desalimensimaû  point  de  crise  apparente* 
i>  C'est  dans  cet  état  qu'il  survint  un  hoquet  périodique  ^ 
»  dont  les  adcès  étaient  de  quelques  heures^  et  les  sac- 
»  cades  d'une  minute  à  1  autre.  On  était  sur  to  point 
D  d'évacuer  les  premières  voies  y  quoique  la  langue  n« 
9  pârûl;  pdmt  saburrale;  dépendant,  on  crut  devoir 
»  comm^pcer  par  lemploi  des  anti-spasmodiques .:  Im 
%  hoquet  continua.  Ce  non-succès  et  Tinteroiitteilce  du 
ft  pouls  qui  indiquait  la  turgescence  abdominale ,  déter^ 
»  minèrent  à  prescrire  un.mînoratif  :11  y  eut  plusieurs 
ir  settes  bilieuses  et  fétides  :  ce  hoquet  n0  neparut  qu^ 
%  lé  soir ,  et  poui^  qùelcpies  instans  seulement  ;  nuit  meil** 
»  leui^que  les  précédentes^  langue  d'un  brun^rouge^ 
n  pools  presque  naturel.  Le  ^urlendenwin  y  second  mi- 
^  n<)r«tif^  &  rendre  pluùeurs  s^Ues  bilieuses  ;  le  ho« 
y»  quet  disparut  y  et  la  satilè.se^  rétablit  complètement». 
#  Po^rrciit;-otf  regarder  ce  hoquet  comi^i^  critique  et 
K  dépendant  de  la  nlaladle  précédente  ?  » 
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N.^  3g.  —  Essai  sur  la  maladie  des  enfans  nouvtU 
lernenù  nés ,  connue  généralement   sous   le   notà^ 
d'endurcissement  du  tissu  cellulaire;  par  J,  A^ 
Troccon.  —  74  |>ag€S. 

Cette  Dissertation  est  divisée  en  deux  parties;  la 
première  renferme  les  opinions  diverses  des  Auteurs 
sur  Tendurcissement  du  tissu  cellulaire  ;  la  sjnonymia 
de  cette  affection ,  diverses  observations  tirées  de  àiSk* 
rens. ouvrages ,  ou  recueillies  par  FAuteur  lui-même,  le 
résultat  des  ouvertures  de  cadavres ,  et  Texamen  de 
Tétat  du  tissu  cellulaire  d^enfans  morts  de  cette  a£Feo- 
tit»n ,  et  d'enfans  morts  d'autres  maladies.  Des  recher^ 
ches  sur  lés  causes ,  les' complications  y  les  variétés  j  les 
anomalies,  les* signes  et  les  terminaisons  de  cette  es- 
pèce d'endurcissement;  une  discussion  raisonnée  sur 
les  traitemens  proposés  et  suivis  par  les  Auteurs  les  plus 
accrédités  y  et  une  nouvelle  méthode  curative  <j^  pro* 
pose  M«  Troccôn  lui-même ,  tels  sont  les  objets  dotit 
se  compose  la  deuxièine  partie. 

Un  des  points  les  plus  intéressans'de  cette  Thèse  ,. 
est ,  sans  contredit,  celui  oi!i  l'Auteur  fait  connaître  le« 
ex|)ériences  comparatives  qu'il  a  tentées  sur  le  tissu 
ceiluiaire  dans  l'état  s^in ,  et  sur  ce  même  tissu  endurci 
par  la  maladie.  iTa  soumis  comp€uràtivement  le  tissu  cel« 
lulaire  dans  l'état  de  santé  et  dans  l'état  d'endurcisse- 
ment à  l'action  de  lair ,  de  l'eau^  de  la  chaleur ,  et  de 
difrà:*ens  réactifs  chimiques*:  et  quoique  ces  expériences 
n'aient  peut--étre  pas  été  portées  assez  loin ,  elles  ont 
déjà  fourni  quelques  réstdtats  satisfaisans  pour  lesquels, 
on  doit  beaucoup  d^élôges-i  fAuteur.   . 

Le  procédé  qu'il  à  employé  pour  s'assurer  de  la  vé«. 
rite  de  ce  que  disent  certains  Auteurs ,  sur  la  prétendue 
gangrène  des  pouix^ons  chez  les  enfans  atteints  de  1  en- 
durcîssem^t  du  tissu  cellulaire  |  est  extrêffiemgni 
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simple  et'  mérite  d'être  connu.  «  Je  pris  deux  pou- 
»  mons  excessivement  noirs ,  sans  crépitation ,  se  de- 
n  primant  sous  les  doigts  avec  la  plus  grande  facilité  ^  et 
»  sans  revenir  sur  eux-mêmes  comme  dans  Tétat  natu- 
»  rel  ;  deux  poumons  qu'on  eût  jurés  être  gangrenés  à 
39  la  première  inspection.  Je  les  coupai  en  morceaux 
3»  d'inégale  grandeur ,  je  les  jetai  dans  un  seau  d'eau 
»  claire  et  limpide  y  ils  gagnèrent  le  fond  :  je  les  repris, 
»  les  pressai  entre  mes  doigts  pour  faire  sortir  là  ma- 
3»  tière  sanguinolente  qu'ils  contenaient;  je  les  lavai  et 
a»  les  pressai  alternativement  plusieurs  fois  ;  enfin ,  il» 
»  commencèrent  à  prendre  une  autre  couleur,  à  tendra 
»  lentement  au  fond  de  l'eau  ;  et  bientôt  en  continuant 
l^  ces  manœuvres  y  j'eus  une  substance  pulmonaire  par-. 
»  faitement  intacte.  »  Cette  expérience  a  été  répétée 
dix  à  douze  fois  ;  elle  a  toujours  produit  le  même  résul- 
tat y  et  prouve  ainsi,  d'une  manière  rigoureuse ,  que  les 
poumons  ne  sont  pas  gangrenés  dans  le  cas  dont  il 
«'agit.  M.  Troccon  a  fait  plus  encore  ;  il  a  enlevé  avec 
attention  les  poumons,  le  cœur  et  le  péricarde,  en 
coupant  en  haut  la  trachée-artère ,  la  veine  cave  supé- 
rieure ,  l'aorte  ;  en  bas ,  la  veine  cave  inférieure,  lazy- 
gos,  etc.,  après  les  avoir  parfaitement  liées;  il  a  rompu 
les  adhérences  qui  unissaient  ces  organes  au  diaphragme  ; 
il  a  insufflé  ensuite  de  Fair  dans  les  poumons  par  la  tra- 
chée ;  aussitôt  la  couleur  noire  qii^  était  à  leur  base  s'est 
changée  en  une  couleur  rouge-clair,  laquelle  s^est  étea-- 
due  de  proche  en  proche  à  mesure  qu  il  continuait  ces 
insufflations  :  pendant  que  ceci  se  passait  dans  les  pou- 
mons ,  le  cœur  se  gonflait  considérablement ,  sur-tout 
ses  cavités  droites.  Le  sommet  des  poumons  restant  tou- 
jours noir ,  M.  2Vocco/i  imagina  que  le  sang  qui  lui  don- 
nait cette  couleur  ayant  reflué  en  grande  partie  dans  le 
cœur,  empêchait  l'abord  d'une  autre  quantité  de'sang  : 
jl  délia  donc  la  veine  cave  inférieure  ;  par  laquelle  il  se 
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répandît  beaucoup  de  liquide  noir  et  ipsas  yû 
les  insufflations ,  et  les  organes  de  la  respiration  prirent 
de  suite  Tétat  et  la  couleur  qu'ils  ont  natureUementi 
De  ces  expériences  ,  et  de  plusieurs  autres  dont  il  &ut 
roir  les  détails  dans  Touvrage  même ,  rAutetir  ooncluti 
et  avec  raison ,  que  dans  la  maladie  qu^on  nomme  eodur* 
cissement  du  tissu  cellulaire  ,  les  poumons  ne  sont  pcûU 
gangrenés 9  qu'ils  ne  sont  qu'enflammés  et  engorgés,  ou 
engoués  de  sang  veineux  qui ,  mêlé  au  fluide  perspira* 
toire ,  aux  mucosités  ^  et  à  la  couenne  albumineuse  qui 
est  le  produit  de  Pinfiammation  ,  leur  donne  cette  flao* 
eidité  et  cette  noirceur  qui  les  caractérisent,  et  les  But 
ressembler  à  des  parties  atteintes  de  gangrène. 


VARIÉTÉS, 

JVo^/ce^urBenjamin  Rush  ;parM,  te  Bj>'^] 

Nous  venons  de  recevoirlle  la  part  de  MM.  S{^ 
vtuel- Louis  JJaitchill,  Félix  Pascalis  et  Samuel 
Akerly,  quelques  numéros  de  Touvrage  périodique 
fort  estimé  qu^ils  publient  à  New-Yorck^  sous  le  titre 
de  Médical  Repository. 

Ce  recueil,  commencé  en  1797,  forme  aujourdlinî 
70  volumes. 

Parmi  un  grand  nombre  d'articles  intéressans  y  nous 
avons  remarqué  celui-ci  :  An  Eulogium  upon  Benja- 
min Rush 9  M.  D.  et  P.,  etc. ,  by  David  Ramsay,  M. 
-D. ,  etc.  Philadelphia ,  i8i3,  i/i-8.*^;  c'est-à-diiie  t 
Eloge  de  Benjamin  itusA^docteur  et  professeur  en  mé- 
decine j  etc. ,  prononcé  et  publié  d'après  le  voeu  de  la 
Sociél^p  Médicale  de  la  Caroline  méridionale  ;  par  Va^ 
4^id  Mamsajr ,  docteur  et  professeur  en  médecine  >  etc. 
Philadelphie ,  1 8 1 3 ,  m-8.* 

CVst  la  première  nouvelle  qui  nous  soit  parvenue  de. 
la  mort  de  ce  célèbre  médecin  j  dont  nous  nous  bonor 


toujours  d'avoir  reçu  des  témoignages  d^estim^ 
assez  fréquens ,  malgré  la  distance  des  coatrées  qa# 
nous  habttioDs  respectivement^  et  les  mers  qfd  noua 
séparaient.    . 

Outre  réloge  que  nous  annonçons ,  il  y  en  a  eu  deux 
autres  consacrés  à  la  mémoire  de  £.  Mush  ;  le  premier 
a  été  prononcé  en  juin  i8i3 ,  devant  le  Collège  de  mé- 
4lecine  et  de  chirurgie  de  New^Yorck ,  par  M.  S.  Li 
JHiichill ,  docteur  et  professeur  en  médecine;  et  I^ 
aecond  a  été  prononcé  le  8  juillet  de  la  même  aouoe  k 
Philadelphie ,  par  M.  W>  S/aug/uon,  docteur  en  théo- 
logie^ sur  la  demande  des  gradués  et  des  étudians  en 
jDDédecine  de  l'université  de  Pensjlvania*  ^ 

Nous  ne  connaissons  que  les  titres  de  ces  deux  élo« 
f/e^,  ainsi  nous  revenons  à  l'extrait  de  celui  de  M*  Ram^ 
4ay.,  dont  nous  allons  nous-mêmes  extraire  les  traits 
principaux  ejt  les  plus  propres  à  faire  connaître  l'illustra 
personnage  dont  nous  déplorons  la  perte. 

n  est  bon  de  prévenir  ici  nos  lecteurs  y  que  l'Âuteuc 
de  cet  éloge  est  lui-même  un  homme  foit  distingué, 
puisque  l'on  doit  à  sa  plume  THistoire  de  Fkidépen- 
dance  de  sa.patiie ,  la  Vie  de  Washington,,  la  Statisti-* 
que  d'un  Etat  considérable  ^  et  qu'il  est  encore  un  mé« 
decin  d'un  profond  savoir  et  d'une  grande  habileté. 

Laissons  maintenant  parler  le  panégyiiste.  «  C'est 
une  chose  surprenante ,  dit^il ,  qu  un  praticien  aussi  oc- 
cupé que  Ê.  Rush  y  qu'un  professeur  qui  avait  un  si 
grand  nombre  de  disciples ,  ait  encore  pu  trouver  des 
instans  pour  écrire  autant  et  aussi  bien  qu'il  la  fait» 
Notre  surprise  cessera  en  apprenant  cooiiftent  il  savait 
ménager  le  temps  pour  acquérir  des  connaissances,  lea 
retenir  et  les  coordonner.  Û  avait  reçu  de  k  nature  una 
imagination  vive ^  une  mémoire. étendue^ un jii^ement 
sain,  et  il  sut  tirer  le  pkis  grand  parti  de  ces  précieux 
avantages.  Depuis  son  enfance  y  jusqu'i  sa  denaiièi»  mat 
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ladié  X  il  ne  cessa  d'apprendre  ;  il  lut  he&acôap  et  rMtt^ 
chit  encore  darantage.  » 

•  On  voit  que  JB.  it.  possédait  à  un  haut  degré  le  taleot 
de  l'analyse ,  et  qu'il  remontait  des  faits  particuliers  aux 
principes  généraux  des  sciences.  • 

Il  devait  beaucoup  aux  entretiens  des  sarans  .  ec 
même  à  ceux  dç  tous  les  hotnmes^  de  quelque  classe  et 
de  quelque  profession  qu'ils  fussent.  Habitué  à  con- 
sulter tout  le  monde ,  même  de  préférence  ceujk  qui 
paraissent  au  vulgaire  les  plus  ignorans  et  les  plus  gro&- 
ftiers  y  et  qui  n'en  sont  pas  moins  souvent  capables  d^ 
faire  et  de  comnmniquer'd'excellentes  obseivations ,  ii 
insistait  fort^  dans  ses  leçons  de  médeciae>  pour  qu'om 
imitât  son  exemple. 

'  Lié  avec  Timmortël  Eranklin,  il  sut  exploiter  avec 
fruit  cette  inépuisable  mine  de  savoir  et  de  sagesse  ^  et 
il  se  proposait  même  y  il  y  a  peu  d'années^  de  réunir  et 
-de  publier  uu  choix  des  pensées  les  plus  originales  de 
ce  beau  génie  ^  sous  le  titre  de  Frankliniana, 
V  JB.  Rush  avait  beaucoup  médité  sur  les  poètes  >  qu'il 
regardait  comiixie  des  observateurs  iidèles  et  clairvoyans 
du  cœur  humain^  aussi  les  citait-il  souvent.  Dans  lou- 
vrage  qu'il  a  laissa  sur  les  maladies  de  Fesprit,  il  s'ap- 
puie fréquemment  sur  des  passages  de  Shakespeare , 
qui  ont  pour  but  de  bien  développer  l'histoire  de  la  fohe. 

Doué  de  l'élocution  la  plus  facile  y  et  même  par  fois 
très  -  éloquent  ^  notre  professeur  embellissait  dans  la 
chaire  toutes  les  matières  qu'il  traitait.  Sa  niérhode ,  sa 
simplicité ,  sa  clarté ,  son  enjouement  donnaient  à  ses 
leçons  im  ch'arme  particulierr,  et  les  gravaient  parfaite- 
ment dans  Imtelligence  et  la  mémoire  de  ses  nombreux 
iâùditeurs.  Personne  n*a  formé  dans  les  Etats-Unis  au- 
tant de  bons  médecins. 

i   B»  Rush  portait  dans  l'exercice  de  sa  profesi^ion  et 
près  des  malade»  des  qualités  aussi  solides  et  aussi  bril-^ 
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"  latites  ;  qualités  relevées  encore  par  une-bienveîllaiic» 

.  inépuisable  ^envers  ses  semblables  j  et  sur-tout  les  imat- 
heureux:. 

Considéré  comme  écrivain  en  médecine-pratique  >  it 

-  «  beaucoup  et  peut»être  trop  accordé  à  FinAuence  de» 
causes  extérieures  et  aux  variations. atmosphériques  da 
chmat  II  a  avancé  que  ces  causes  produisaient  une  idio*> 
syncrasie  ou  manière  d'être  spéciale  qu'il  a  définie  un9 
.exciiationmorbide  des  vaisseaux sangains.Cette  théorie 
dans  laquelle  on  explique ,  à  la  vérité  y  d'une  façon  assas 

,  totisfaisante ,  la  production  de  plusieurs  fièvres  épidé- 
'miques,  he  répond  pas  à  toutes  les  difficultés  qui  se 
préisentent  quand  on  veut  assigner  les  causes  les  plut 
prdbables  des  auties  maladies.  Des  médecins ,  qui  ad- 
miraient d'ailleurs  B^  Rush ,  lui  ont  reproché  de  n*avoir 
point  tenu  suffisamment  compte  de  la  quantité  d'ali-> 
mens  et  sur-tout  de  substances  animales  que  prennent 
les  Américains  ^  et  qui  surpasse  de  beaucoup  les  propoi> 
tions  usitées  dans  le  vieux  Monde* 

B.  Rush  a  écrit  sur  la  fièvre  jaune  un  Traité  foiiC 
connu.  -  Les  points  capitaux  et  distinctifs  de  sa  doc- 
trine' sont^  x.^  que  des  matières  animales  et  végétalai 
]iutréfiées  ont  donné  lieu  à'ia  fièvre  de  lygS  ;  a.^  que 
la  fièvre  jaune  est  très-éminemment  contagieuse  ;  3«^* 
que  le  traitement  doit  consister  dans  des  saignées  aboi»- 
dantes  et  dés  purgatifs  drastiques  répétés.  Les  trois 
points  que  nous  venons  d*énumérer  ont  donné  lieu  ^  M 
'  peuvent  encore  fournir  ma  tière  à  une  ample  oeiitro verse. 
La  sûreté  de 'l'Europe;  réclame  aujourd'hui  plus  que 
•jamais  qu'il  soit  pris  en  commun  une  détermination  ef, 
des  mesures  administratives  par  tous  les.  Gouverne*^ 
mens,  sur  la  question  majeure  et  indécise  de  Timpor- 
tation  de  la  fièvre  jaune. 

'     B.  Rush  a  d*autres  titres  à  la  reconnaissance  publi- 
•que;^  comme  fondateur  du  collège  de  Dikson^  en  Pen« 
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'  tyliraoîe ,  cPun  dispensairo^à  Philadelphia ,  et  tTaotrèf 
.  établissemens  utiles,  U  ch<$rcha  et  parvint  encore  y 
comme  membre  d'une  société  de  philanthropes ,  à  adou- 
cir le  code  pénal  de  sa  patrie ,  et  malgré  des  opposhionf 
.  très^vivea  y  il  eut  la  satisfaction  de  roir  le  Gouverne- 
.  ment  de  Pensylvanie  ne  plus  infliger  la  peine  de  mort 
-qu'au  crime  de  meurtre  au  premier  degré.  Il  s'attacha 
par  la  suite ,  et  ce  fut  Toccupation  du  reste  de  sa  rie  »  à 
déraciner  les  vices  les  plus  contraires  à  la  santé ,  et  par 
.suite»à  la  moralité  de  notre  espèce. 

Qui  croirait  qu'un  homme  d'un  mérite  aussi  éminent, 
«t  qu'un  aus^  excellent  citoyen  eût  été ,  presqu'à  la  fin 
d^uœ  si  belle  carrière  f  Tobjet  public  de  l'envie  k 
plus  acharnée  ?  Daboi:(J  les  contestations  semblaient 
jL'avbir  pour  base  qate  des  opinions  médicales  opposées 
siir.la  fièrre  jaune.  Gapendant  il  fut  bien  facile  de  s'a- 
percevoir qu'il  se  mékit  à  cette  discussion^  en  apparence 
•toute  littéraire ,  le  désir  de  ternir  la  réputation  et  de 
troubler  le  repos  de  l'un  de$  fondateurs  de  l'indépeai- 
:danoe  améiieaine^ 

-  On  nous  peioi:  Bm  Rush  comme  extrémemezit  reli- 
.gîeux.  U  nourrissait  et  fortifiait  la  bonté  et  l'élévmtion 
naturelles  de  .son  caractàiie  par  la  lecture  habituelle  des 
livres  saint»  ;  et  on  cite  à  ce  sujet  piuaieurs  maximes  rei- 
-matquable$  <pi'il  avait  souvent  sur  les  lèvres  y  et  qiki  p»- 
jraifisaieiit  adoucir  lamertuine  des  injustes  queiîdles 
j^uon  lui  Auâcitait.Nous  ajouterons  y  qu'ayant  vécu  jà 
lépoque  d'naè  Dévolution ,  qui  ne  fut  faite  et  appréciée 
c[ue  par  des  âmes  onéreuses  y  il  neùt  pa»  dà  être  sur- 
pris de  se  finouver  en  buijte  aux  traits  de  quelques  méi- 
-ohans,  qui  ne  ^jfieivient  jainais  un  essor  plus  libre  et 
.pins  audacieux  que  dans  les  grands  cfaangemens  poli- 
tiques. 

^  B.iie  du  Dragon  y  faubourg  Saint-Gerxaain  ^  K.*^  aO»  * 
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Janvier. 

JL  HBRHOMÈTRE.^-^Maximum,^  w^y^  le  18 
(^-9<>,5a  R.)'^Minimum^ —  10^,2  le  14  (8<>,o4 
•  R.)^  Médium, —-o^^io  {^00, 'ifiR.) 


(i^  Desinmt<étàl)tir  nos  Consuiueions  médicales  sur 
le  plus  grand  nçmb^e  de  faits  possibles,  et  sur  des  ob- 
serràtibdi  Yëcuéiliies  dans  tous  les  quartiers  de  la  rilie^ 

3o*  2  lé. 


3c8  MEDECINE* 

'  Baromètre*  '^  Maximum ,  y 6^,36  mm.  le  i 
(a  p.  4  pouces  3  1.)  Minimum ^  j2,5y^s^  mm. 
le  29.  (2  p^  2  pouces  loL  -^^  )  Médium  j  748930 
mm.  (  2  p.  3  p.  7  1.  ^.  ) 

Hygromètre.  —  Maximum,  96  ^  le  3.  Mi' 
mmum,  69  «>  le  11^  Médium  y  84®- 

Quantité  de  pluie,  "-^iifio  mm.  (  1  pouce 
al. -75.  de  ligne.) 

Vents. — Le  nord,  le  nord -est  et  Test  ont 
soufflé  chacun  3  fois;  le  S.*£«  5  ^  le  S.  7, 
le  S.-O.  2  ,  rO.  6  ,  leN.-O.  2. 

^iftzr  ^1$  VaUnosphère.  —  6  jours  beaux , 
25  couverts  y  6  de  pluie ,  3i  de  vent,  ao  de 
gelée  ^  28  de  brouillards  ^  9  de  neige  et  2  de 
grêle. 

Février. 

Thermomètre\ ^^ Maximum^-^r  11**,  5o  le  10 
(-h  90,20  -R.  )  Minimum ,  —  j20,5  le  24 
(—  io®,oo  /{*)  Médium,  —  00,26  (-—00,20  A.) 

Baromètre*  ^'^ Maximum  y  769,30  mm.  le  18 
(  2  p.  4  P*  â  1*  ToO  Minimum,  7&o,âa  mm.  le  8 

nous  invitons  ceux  de  nos  confrères  qui  exercent  à 
Paris  f  de  vouloir  bien  nous  adresser  à  la  fin  de  chaque 
semestre  f  les  observations  qu'ils  jugeront  propres  k 
faire  ressortir  le  caractère  de  la  constitution  médicale 
dont  nous  devons  tracer  Thistoire.  Ceux  de  nos  con- 
frères qui  voudront  bien  nous  aider  ainsi  de  leurs  obser- 
vations et  de  leurs  conseik,  sont  priés  de  croire  que 
nous  nous  empresserons  de  faire  connaître,  d'une  ma- 
nière particulière ,  la  part  qu'ils  auront  prise  à  nos 
travaux. 

X^Note  du  Rédacteur.) 


M  é  3>  s  C  I  N  B.  Sop 

(  2  p.  3  p.  9  \.) Médium,  760^80  mm.  (2p.  4P* 

^  Hygromètre.  —  Maximum  ,  96^  le  6.  il//- 
nimum  ,  65  ®  le  22.  Médium  ^  80  ^. 

Quantité  de  pluie.  —  i4;5o  mm.  (61.  -j^ 
de  ligne.  ) 

Vents.  —  LeN.  et  TE.  ont  soufflé  chacun  3 
lois  ,  leN.-E.  10,  le  S.-E.  et  leS.-O.  chacun  2, 
le  S.  1  fois  y  rO.  6 y  et  le  N.-O.  une  seule  fois« 

Etat  de  U atmosphère.  —  Il  y  a  eu  19  joyrs 
'beaux,  9  couverts,  5  de  pluie ,  28  de  vent, 
&2  de  grêle  ,28  de  brouillard  ,  3  de  neige ,  et 
9.  seul  de  grêle. 

Mars. 

r    Thermomètre.-^ Maximum,  ^  iS^^o  le  3i 

S-f  i5t<*,o  jR.)  Minimum, *-^^^ yO  le  9  ( — 60,4  ^^ 
\ledium  ,  -4-3^,64  (^-  3t»,9ii  jR.  ) 
î    Baromètre. .^^ Maximum ,  766,30  mm.  le  17 

(2  p.  4' P*  4  '•  '\z)  Minimum,,  726,14  mm. 
(2  p.  X  p.. 9  1.  -^^)  le3.— -ilf6'//êi^/^^746p2^im« 
(2  p.  a  p.  61.  ,«^.) 

-   Hygromètre.  -^^Maximum-j  96  ^  le  20.  il//- 
nimum,  66**  le  ^7.  Médium,  82^. 
(    Quantité  de  pluie.  "^  Il  f 4^  Vfxm.  (51.-j^.) 
^   ç    Ventsl^^  Le  N.  a  soniHé  4  fois,  leN.-E.  7  ^ 
VE.  ij.lç'S^-E.  4,  le. S.  9',  leS.-0.  et  le  N.-O. 
chacun  1  ,  TO.  4« 

JS/a/-  £&  P atmosphère ^  -^W  y  a  eu  9  jours 
\^e8ux,>*'22  couverts,  3  de  pluie,  3i  de 
vent ,  i3  de  gelée ,  3i  de  brouillard ,  et  6  de 
neige, 

jivriL 


Thermomètre:  — ^ Maximum  ,  -f-  22^,48  le  1 2 
(4-170,96  H.JÎlf //ïi/7ï£^/«, -4- 1*^,70  le  3o  (-H  i<>,36 


3ia    '  M  ]&  B  s  c  z  2r  B. 

Baromètre.  '^  Maximum,  j6S^o^  mm*  le  vi\ 
(2.  p.  4   P*  3  '•  'ilO  Minimum ,  ^44^9^  ™i^ 
le  4  (2i  P*  3  p-  ^  1*  /••  )  Médium  ,  ^04^96  mm. 
î^p.  5  p.  11  1.  fj.) 

Hygromètre. -^^  Maximum  y  ^6^  ie  17.  Afi- 
nimum  ,  62®  le  29.  —  Médium  ,  78<>. 

Quantité  de  pluie.  — 4^9^^  mm.  (  1  p.  8  I.) 

Vents. ^^Le  N.  a  soufUé  2  fois  »  le  N.-E.  1 , 
TE.  6,  leS.*E.  $^leS.*0.  etTO.  chacun  6,  et 
leN.Ô.i. 

JEtat  de  f  atmosphère,  '^^ll  y  eut  18  jours 
beaux 9  12  couverts,  12  de  pluîe,  3o  de  vent, 
Sk  de  tonnerre  ^  i3  de  brouillard^  et  1  de  grâle. 

Mai» 

Thermomètre.  •*-  M^aximum  ,  *f-  25<>,o  le  28 
(^-f:  i7®fO  R.) Minimum, A-  a<*,251e'  1  {-V-  i%6ô 
it.  )  Médium,  -h  12^,26  (+  9^,tfo  R.  ) 

'Bnromètte.^^  Maximum, 'jû^jSo  mm.  le  11 
(  2  p.  4  P-  4^*  '/•  )  Minimum,  743^3^  mta.  le  5 
(2p.  3  p.  5  1.  v^.  )  Médium,  767^10  mm.  (a  p« 
o  p.  11 1.) 

.    Hygromètre.  ^^ Maximum,  88<>  le  9«  ilfï- 
nimum,  53*>  le  2.  Médium  ,  ji^. 

Quantité  de  pluie.mJ^^^b  mm.  (1  p«  2!.  -.^o*) 

Vents.  —  Le  N.  a  soufilé  8  fois  ,  ie  N.-E.  7 , 
TE.  3  ,  le  S.-E.  3 ,  le  S.  1 ,  le  S.-O.  % ,  TO.  4  ^ 
et  le  N.-O.  3. 

JBftat  de  V atmosphère:  —  Il  y  eut  23  jours 
beaux  ,  14  couveirts  >  9  de  pluie,  3i  de  vent,' 
X  de  tonnerre  ^  7  de  brouillard  ^  et  i  de  grêle. 

Juin. 

Thermomètre .^^Maximum  ,  H-  29^,25  le  i5 
(-f-23«,4o  il.)  Minimum,  -|-8<>,75  le  21  (-+-  7«',o(x 
R. )  Médium  ,  -t-  1 5<>,i2  (  + 12<>,09  A.) 


M  i  -b  %  c  i  x  8.  3ii 

Baromètre.  -^  Maximum,  j6^^5i  mm.  le  ^5 
(  2  p.  4  P*  4  1*  'fi*)  Minimum  ,  752^06  le  î 
(  2  ^» 3  p.  9  1.  •^^. )  Médium^  7^99^4  nim.  (2  p. 

4  P- 1  1.  tV- 

Hygromètre.  —  Maximum  ^  96  <>  le  3.  Mini-' 
mum,  61^  le  17.  Médium,  j^^. 

Quantité  de  pluie 4^>4o  n^'^-  (  ^  P*  ^  !• 

iV de  ligne.) 

Fents  —  Lé  N.  a  soufflé  5  foi3  j  le  N.-E.  3  ; 
TE.  2,  le  S.-E.  1 ,  le  S.O.  3,  l'O.  11 ,  et  le 
K.O.  5. 

jS^/  ai?  P atmosphère.  —  Il  y  eut  i4  jours 
beaujty  25  couverts;.  16  dépluie^  3o  de  vent^ 
2  de  tonnerre  ^  et  8  dé  brouillard. 


w^*'^»^»»* 


Constitution    mbôicalb. 

QcroiQui  froide  ^  la  température  fut  en  gé-. 
siérai  supportable  pendant  lé  njois  dé.  jan-. 
yier  :  elle  éprouva  de  brusques  et  fréquente^ 
variations  qui^  à  différentes  reprises  ^  firent; 
|>asser  le  thermomètre  jde  huit  i.  neuf  degrés 
an-dessus  de  la  glace  foncïa.n.te  ^  èi  huit  et  dix 
degrés  au-dessous  de  zéro.  Né.anijipips  le  plus 
erand  froid  fut  environ  de  dix  dégrés  le  i4« 
lies  variations  dd  baromètre  furent  peu  remar- 
quables. Les  vents  variaient  presqup  conti- 
nuellement :  néanmoins  ceux  du  sud  et  Pouest 
dominèrent;  ils  soufflaient  la  plupart  du  temps 
avec  beaucoup  de  force  y  et  renaaient  ainsi  le 
froid  beaucoup  plus  intense  qu'il  n'était  réelle- 
ment. Il  tomba  peu  de  pluie  et  beaucoup  de 
neige.  Il  y  eut  en  outre  beaucoup  de  brouil- 
lara!;^,  plùneUirs giboulées  déneige  ^  de  pluie^ et 
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de  grêle  ^  diUérentes  gelées  très-fortes  ,  et  phv- 
sieurs  dégels  alternatifs,  tie  ciel  du.  reste  ftic 
presque  toujours  couvert  ;  et  ce  mois  y  en  géné- 
ral sombre  y  humide  9  brumeux  ^  neigeux  et 
remarquable  par  ses  vicissitudes  de  tempéra- 
ture ,  fut  essentièllementynoi^ct  humide» 
.  Les  inflammations  thorachiqnes  y  et  particn- 
lièrement  les  catarrhes  pulmonaires  et  les  pé- 
ripnenmonies^  furent  | es  , maladies  prédomi- 
liantes.  Nous  obsery4m6s  une  sorte  d^état plé' 
i?ioriqiie  chez  quelques  sujets.  Il  se  manifesta 
Vâ  certain  nombre  d*em barras  gastriques ,  q  ael- 
uefois  simples,  lie  pliis  souvent  compliqués  de 
iarrhée/d'angine,  etf  dàqs  quelque  çaçy  de 
fluxions  de  poitrine.  L'état  xnuqueux  ne  fut 
observé  que  très-rarement. 

Il  se  présentait  à  peine  quelques  fièvres  in- 
flammatoires :  mais  il  y  eut  plusieurs  fièyres 
hilretiéeâ.  Là  plupart  de  ces  fièvres  étaient  con- 
tinues j    quelques-unes;    avaient    évidemment 
ûnè   marche   rémittente,  et  quelques  autres 
étaient  intermittentes  ,  soit  tierces,  soit  quoti- 
diennes. Elles  se  montraient  souvent  dans  l'état 
de  simpHcité  ;  chez  difiërens  malades  aussi  elles 
furent  unieâ  avec  un  catarrhe  pulmonaire^  avec 
la  pleurésie  ou  des  douleurs  pleurétiques.  On 
ne  rencontrait  presque  pas  de  fièvres  putrides 
proprement  dites  ;  mais  nous^vonseu  à  traiter 
un  ctertàtn  nombre  de  fièvres  malignes  ouataxi- 
ques,  pîtrml  lesquelles  était  une  fièvre  cérébrale 
à  laquelle  l'ê   malade  succomba  le  quinzième 
jour.  Noué  observâmes  aussi  quelques  typhus, 
quelques  fièvres  sans  caractère  déterminé,  et 
tin   petit    nombre  de  fièvres  muqueuses,  les 
tines  continues  ,  les  autres  intermittentes. 
Les  afFectfons  cutanées  étaient  très-rares, 
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excepté  ]a  variole  qui  se  présenta  chez  plusîenrs 
enfanSy  mais  qui  fut  beaucoup  plus  rare  que 
pendant  les  mois  précédens ,  nous  ne  rencon- 
trâmes d'autres  phlegmasies  de  la  peau ,  que 
quelques  .  exanthêines  sans  caractère  déter« 
miné.  L'une  de  ces  affections  consistait  dans 
une  éruption  de  plaques  ou  pustules  rougeâ* 
très  et  douloureuses ^  seulement  aux  mains  et, 
aux  doigts.  Une  autre  observée  chez  une  jeune 
nourrice ,  consistait  dans  des  pétéchies  ou  ec- 
chynioses  spontanées,  sans  fîevre,  et  céda  au 
simple  usage  de  la  décoction  d'orge  acidulée. 

Si  les  exanthèmes  étaient  rares  ^  en  revanche 
on  observait  beaucoup  d'inflammations  mU' 
queuses  ou  catarrhales,  telles  que  l'otite  > 
lophthalmie,  Tangine^  la  diarrhée^  et  sur- 
tout  une  très-grande  quantité  de  catarrhes 
bronchiques.  La  plupart  des  angines  étaient 
bornées  au  pharynx ,  et  ne  présentaient  rien 
de  particulier.  Quelques-unes  compliquées  avec 
un  état  bilieux  ,  cédèrent  avec  facilité  après 
l'emploi  d*un  vomitif. 

La  diarrhée ,  beaucoup  plus  commune, 'était 
souvent  accompagnée  de  coliques ,  {antôt  avec 
embarras  gastrique  ^  tantôt  sans  lésion  mani-> 
feste  des  fonctions  de  Testomac. 

A  regard  des  catarrhes  pulmonaires^  beau- 
coup avaient  une  grande  tendance  à  devenir 
chroniques  :  cette  circonstance  se  remarquait 
sur-tout  dans  les  hôpitaux  et  dans  la  classe  ou* 
yrière  parmi  les  personnes  les  moins  aisées. 
Quelques-uns  se  prolongeaient  même  avec 
bqau^oup    d'opiniâtreté,    iong*temps  encore 
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aign  /  ressemblaient  à  la  péripneninonîe  par 
l'intensité  de  leurs  symptômes  et  par  la  force 
de  ta  fièvre  de  réaction.  Da  reste  ^  quelquefois 
simples,  mais  assez  souvent  compliqués ,  les 
uns  marchaient  conjointement  avec  une  fièvre 
mnqneuse;  d*autresse  compliquaient  de  fièvre 
putride  ou  de  fièvre  maligne  »  et  chez  beaucoup 
de  malades  ils  étaient  unis  avec  des  douleurs 
rhumatismales  y  un  point  pleurétique,  Tangine 
ou  la  diarrhée. 

}i  y  eut,  aussi  plusieurs  fausses  fluxions  de 
poitrine  qui  commençaient  par  des  symptômes 
fort  insidieux.  Très-légères  en  apparence ,  et 
plutôt  semblables  à  ufi  simple  rhume  qu'à  uité 
péripneumonie,  il  survenait  biehtôt  un  point 
douloureux  qui  n'avait  rien  de  fixe  pour  le 
siège  ,  la  durée  et  l'intensité  :  on  restait  incer- 
tain sur  la  nature  de  la  maladie  ;  puis  tout-à- 
coup  les  symptômes  s'aggravaient  considéra- 
blement; 1  expectoration  se  supprimait;  l'op- 
pression ,  le  râle  et  la  mort  suivaient  de  près. 
Dans  ces  sortes  de  cas ,  M.  Fizeau  a  obtenu  de' 
grands  avantages  de  l'application  des  sangsues 
dans  le  priscipe  de  la  maladie,  et  immédiate- 
ment après  de  l'emploi  des  vésicatoires  sur  le 
thorax. 

'  Beaucoup  "de  péripneumonies ,  au  reste ,  se 
sont  présentées  ,  et  avec  les  catarrhes  pulmd-' 
naires  elles  ont  formé  plus  de  la*  moitié  des' 
maladies  survenues  pendant  ce  mois  ;  mais  il  a' 
été  extrêmement  rare  d'en  rencontrer  de  bien 
franches  et  purement  inflammatoires.  QuéU 
ques-unes  débutèrent  arec  un  embarras gastri- 

3ue  ;  quelques   autres   furent   accompagnées 
*une  nèvre  muqueuse  ;  d'autres  ^ut-tOut,  dans 
lés  hôpitaux^  se  compliquèrent  a?ec  la  iièvx^ 
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ptitrldej  avec  la  fièvre  maligne  ,  et  beancoup 
réanies  à  l'ijiflammation  de  la  plèvre ,  consti*- 
toaient  de  véritables  pleuro-périptieumonies. 
Il  se  manifesta  aussi  plusieurs  rhumatismes, 
soi^  musculaires ,  soit  articulaires  ,  et  parmi 
les  premiers  il  y  eut  quelques  pleurodynies. 
On  observait  égaleqiient  quelques  hémoptysies, 
Quelques  affections  hépatiques  ;  des  fluxions  f 
des  iuroncles  chez  plusieurs  individus;  dei 
abcès  aux  seins  chez  les  nourrices  ;  quelques 
ilueurs  blanches  ^  des  constipations  et  des  hé« 
morroïdes. 

'  Aux  diilérentes  époques  de  Taugmentation 
subit^  du  froid)  plusieurs  sujets  éprouvèrent 
de  la  gêne,  daqa  la  respiration,  une  sqrle  de 
resserrement  de  poitrine  qui  se  disçipajt  par  le 
retour  d'une  température  plus-douce* 

Il  survint  un  oertalo  nombre  d'apophexiesi  et 
quelques  affections  comateuses  suivies  de  pa« 
raiysie.  Il  ne  parut  que  triais  coliques  métalli** 
ques  à  rhjdpital.  de  la  Charité.;  mais  les  mala<* 
dies  organiques  du  cœur,  reçues  dans  cet 
hôpital,  furent len  beaucoup  plnsgraiid  nom* 
bre  qu*à  Tordin^re* 

£u  généra ,  leSi  phthsiques  ,  les  goutteux  , 
et  les  sujets  en  psoieià.  des  caUirrhes  anciens, . 
foufirireut  b^^aiiii^oup  plue  que  de  coutume  :  les 
maladies  chroittiquea  et  organiques  furent  en 
général  aggrav4§s.^et  marchaienhavec  rapidité 
vej:s  la  mort  :  en  somme  »  quoique  ce  mois  n'aie   ' 
pas  produit  bea^ucoap  de  maladies,  il  a  occa-' 
^qqué  une  grande  jnortalité ,  pardcniièrement* 
spr  *  \es  individus  .affectés,  de  maladies  chrof' 
niaues.  ' 

Le  froid  f u^;  mi  peu  plua. modéré  pendant  le . 
mpi^  de  f é?rÂfçr«  I^e.  toermoioètre  cependant^ 
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descendit  à  quelques  degrés  plus  bas  qu'il  n'avait 
ia\t  le  mois  précédent  ;  mais  les  variations  de 
ht  température  furent  moins  brusques  et  moins 
iréquentes.    Le  mercure  en  général  se  soutint 
dan«  le  tube  barométrique^  à  une  plus  grande 
élévation  que  pendant  le  uiois  de  janvier.   Il  y 
^ut  aussi  moins  d'humidité.  La  pluie,  toujours 
rare,  fut  aussi  en  moindre  quantité.  Le  vent 
soufUa     presque    continuellement  y     souvent 
juême  arec  force»  Sa  direction  fut  très-varia- 
ble ^  cependant  le  nord  et  le  nord-est  donii- 
iicrent.  Il  tomba  très-peu  de  neige;  il  y  eut  de 
la  gelée  presque  toutes  les  nuits ,  et  tous   les 
jours  du  brouillard.  La  plupart  du  temps  le  ciel 
lut  serein  y  et  l'on  put  jouir  de  rinftuence  dd 
spleil  à  plusieurs  reprises.  • 

On  observa  à-peu-près  les  mêmes  maladies 
que  pendant  janvier;  les  fièvres  primitives  con- 
tinuèrent d'être  beaucoup  moins  communes 
quelesphlegmasiesy  et  panibi  ces  dernières  les 
inflammations  pulmonaires  étaient  toujours 
prédominantes. 

. .  L'état  pléthorique  ne  se  montra  plus ,  et  l'em- 
barras  gastrique  devint  plus  rare. 
.  On  observa  encore  plusieurs  fièvres  bilieuses 
^e<difTérens  types 9 /mais  les  continues  étaient 
toujours  les  plus  fréquentes.  Les  frêvres  putri* 
des  furent  toujours  très-rares  :  il  parut  encore 
dçs  lièvres,  muqueuses  y  les  unes  continues /lès 
entres  intermittentes,  tierces  ou  q^uottdicfiInèSy 
et  toutes  asse^souvent  compliquées  de  riiùiiits 
qq  de  diarrhées.  Parmi  i«s  fièvres  ataxiques' 
qui,  se  présentèrent ,  plusieurs  débutaiedl  par 
une  fièvre  bilieuse.  *       ». 

.  Les  typhus  commencèrent  à  se  manifésteV  ; 
les  .pu]»  étaient.ooatagieuxji  les  autre&ne  ré*" 
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t^îént  pas.  Beaucoup^  quoique  sans  aucune 
espèce  d'éruption ,  avaient  un  caractère  mani- 
festement contagieux ,  et  communiquaient  un 
typhus  qui  était  accompagné  d'éruption.  Le 
plus  souvent  cet  accident  paraissait  différer 
beaucoup  dés  pétéchies  qu'on  remarque  ordi- 
nairement dans  les  fièvres  malignes  j  il  surve- 
nait pour  l'ordinaire  dans  le  premier  septénaire 
ou  au*  commencement  du  second.  Du  reste , 
ces  typhus  étaient  presque  toujours  compli- 
qués d'un  catarrhe  ou  de  la  diarrhée,  souvent 
même  de.  l'un  et  de  l'autre. 

Il  parut  quelques  ophthalmies  ,  quelques  an- 
gines ,  plusieurs  diarrhées ,  et  quelques  dys- 
senteries.  On  observa  des  apbthes  chez  un  pe- 
tit nombre  d'individus.  Mais  toutes  ces  diffé- 
rentes affections  y  en  général  modérées ,  ne  pré- 
sentèrent rien  de  remarquable. 

Les  catarrhes  pulmonaires ,  tantôt  avec  fiè- 
vre y  tantôt  sans  fièvre ,  offrirent  les  mêmes 
caractères  que  précédemment. 

Les  péripneumonies  y  aussi  fréquentes  que  le 
mois  dernier,  furent  peut-être  plus  souvent 
encore  compliquées  avec  la  pleurésie  et  la 
pleurodynie.  Quelques  -  unes  se  présentèrent 
avec  des  symptômes  bilieux  ,  quelques  autres 
avec  une  fièvre  putride,  beaucoup  avec  la 
fièvre  maligne ,  et  beaucoup  aussi  avec  le  ty- 
phus. Un  de  nos  collaborateurs  en  a  vu  plu- 
sieurs ,  chez  des  hommes  d'un  certain  âge  adon- 
nés à  la  boisson ,  avec  une  terminaison  rapide- 
ment funeste. 

Les  affections  exanthématiques  commencè- 
rent à  se  montrer.  Ainsi  on  observa  des  rou- 
geoles, des  scarlatines,  des  érysipèles.  Il  sur- 
vint aussi  plusieurs  éruptions  difficiles  à  carac- 


tériser  ;  les  unes  participaient  de  la  ï'otigéole  ^ 
les  autres  de  la  petite- vérole  volante*  La  variole, 
quoique  fort  rare ,  fut  plus  commune  qu'en 
janvier  ^  on  en  observa  même  une  confluente 
qui  fit  périr  le  malade.  Beaucoup  de  sujets  eu- 
rent des  dartres  et  des  etfloresceqces  dartreuses 
sur  la  peau. 

Les  rhumatismes  étaient  très-mnlti plies  et 
très-opiniâtres.  Plusieurs  individus  avaient  des 
hémorragies ,  eir^psffSioalièrement  des  hémop- 
tystes  et  des  hémorroïdes. 

L'apoplexie  fut  très-rare.  Un  seul  malade 
entra  à  la  Charité  pour  la  colique  métallique. 
On  a  observé  un  diabètes  dans  cet  hôpital. 

Beaucoup  de  personnes  se  plaignirent  en- 
core de  constipation  ;  mais  ce  mois,  beaucoup 
moins  meurtrier  que  le  précédent ,  produisit 
également  peu  de  maladies. 

£n  mars,  la  température  s'éleva  un  peu; 
néanmoins  le  thermomètre  se  maintenait  la 
plupart  du  temps  au-dessous  de  zéro ,  et  le 
froid  continuait  d'être  vif  et  très-piquant  par 
intervalles.  Le  vent  ne  cessa  de  soumer;  il  af- 
fecta toutes  sortes  de  directions,  mais  particu- 
lièrement celles  du  nord-est  et  du  sud.  Il  n'y 
eut  presque  pas  de  pluie ,  mais  il  neigea  plu- 
sieurs fois ,  et  chaque  jour  il  fit  du  brouillard  : 
cependant  il  y  eut  très-peu  d'humidité,  et  en 
général  la  constitution  atmosphérique  de  ce 
mois  fut  froide  et  sèche* 

« 

Les  maladies  devinrent  beaucoup  plus  nom* 
breuses  ;  l'état  pléthorique  reparut  chez  plu- 
sieurs personnes,  et  se  présenta  à  un  degré  plus 
ou  moins  marqué:  chez  un  malade,  il  futaccom** 
pagné  d'une  congestion  cérébrale  très-opiniâ: 
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tre.  Les   embarras  gastriques  devinrent  plus 
iréquens« 

Parmi  les  fièvres  essentielles  9  toujours  beau» 
coup  moins  nombreuses  que  les  phlegmasies  , 
il  Se  manifesta  peu  de  fièvres  bilieuses  ;  Tes  fiè^ 
vres  muqueuses  et  fièvres  putrides  furent  pa- 
iement assez  rares  ;  mais  on  yit.se  développer 
une  certaine  quantité  de  fièvres  malignes ,  sur- 
tout sous  l'influence  des  vents  froids  f  secs  et 
pénétrans  du  nord. 

Relativement  aux  fièvres  bilieuses,  chez  cer- 
tains sujets  elles  tenaient  un  peu  du  caractère 
inflammatoire.  Quant  aux  fièvres  muqueuses,. 
le  catarrhe  et  la  diarrhée  les  compliquaient 
encore  quelquefois. 

Les  nèyres  intermittentes  étaient  toujours, 
rares  p  et  Ton  n'en  voyait  presqu'aucune  avec 
le  type  quarte.  Plusieurs  étaient  extrêmement 
irrégulières ,  et  af'fecitaient  successivement  et 
i(lternajdvemen.t<d.îiférens  types. 

Les  typhus  devinrent  de  plus  en  plus  fré- 
quents; on  les  vit.  se  multiplier  prodigieusement 
et  devenir  plqa.  infuses  vers  la  fin  du  mois, 
lorsqqfs^  sousrinfluencQ  du  vent  du  sud  la  cha- 
leur, s'éleva.  to^|:-à-coup  de  plusieurs  degrés.. 
Cependant  iU  étaietnt  beaucoup  moins  com- 
muns dans  la  ville  qpe  dans  les  Kôpltaux.  Dans., 
ces  établissemans ,  le  typhus  se  présentait  dana 
l'état  de  simplicité  bien  plus  rarement  que  com« 
pliqué  d'autres  maladies^.  Il  affectait  de  préfé-* 
rence  les  i^divi^iq^;  at^râits  de  catarrhe ,  de 
péri  pneumonie,  da  ple^ré^ier  ou  de  dyssente-^ 
rie«  11  débutait  qnelquefbis.  par  des  symptômes 
ga^t^iques^  D'autres  iois.il  se,  manifestait  immé- 
diatement par  une  soi^  de  stupeur  qui  aug«" 
mentait  rapidemeat j  quelquefois  il  y  avait) 
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des  hémorragies  nasales ,  ce  qni  arrivait  ponr . 
.l'ordinaire  vers  le  troisième  on  quatrième  jour^ 
rarement  après  le  septième;  16  plus  souvent  il 
n'y  en  avait  pas.  Quelques  malades  offraient 
des  pétéchies ,  beaucoup  d'autres  n'en  offraient 
point  ;  quand  il  y  avait  des  pétéchies  c'était 
ordinairement  du  quatrième  au  septième  jour 
qu'elles  avaient  lieu.  L'ictère  se  manifestait 
chez  quelques  malades.   En  général  ^  la  stn- 

Eeur ,  les  soubresauts  des  tendons,  le  trem* 
lement  des  mains ,  le  délire  sur-tout  pendant 
la  nuit ,  le  météorisme  ,  et  la  langue  constam- 
nient  sèche ,  vernissée  d'un  rouge  brun  ou  bien 
gercée ,  rugueuse  ,  râpeuse  ,  crevassée  ^  et 
toujours  sècne ,  en  étaient  les  symptômes  do- 
minans  et  les  plus  constans.  Le  charbon  fut  ob- 
servé chez  un  malade ,  et  la  gangrène  des 
jambes  chez  deux  antres* 

Quant  aux  fièvres  malignes  ou  nerveuses , 
M.  Chamberei  a  observé  chez  un  jeune  homme 
de  vingt  ans,  d'un  tempérament  nerveux-san* 
guin  ,  une  fièvre  de  ce  genre  caimctérisée  par 
un  détire  doux  et  gai ,  qui  a  persisté  sans  reift* 
che  pendant  environ  dix  jours  j  sans  douleur, 
sans  soif 9  sans  chaleur^  et  sans  aucun  autre 
symptôme  quelconque ,  si  ce  n'est  une  certaine 
fréquence  dans  le  pouls  ,  et  la  face  peut-être 
légèrement  animée;  Vers  le  14*®  jour ,  le  ma- 
lade eut  un  mouvement  fébrile  très-marqué ,  la 
face  devint  rouge ,  la  peau  chaude  et  hali- 
tueuse.  Des  sueurs  générales  excessivement 
abondantes  9  se  manifestèrent  spontanément 
pendant  deux  jours ,  et  terminèrent  ainsi  cette  , 
maladie  par  la  santé.  Une  autre  fièvre  de  la 
même  classe  observée  par  M.  Villeneuve  j  chez 
une  jeune  fille  de  quinze  ana  forteibent  con^ti- 


ituée ,  fut  marquée  par  une  congestion  céré- 
brale extrêmement  dangereuse  qui  en  accom- 
pagna le  début,  la  marche  et  la  terminaison. 
Les  phlegmasies  muqueuses  furent  en  très- 
grand  nombre*  On  observa  plusieurs  angines  , 
plusieurs  dyssenteries^  beaucoup  de  diarrhées. 
Les  catarrhes  pulmonaires  semblaient  se  multi- 
plier de  plus  en  plus*  La  plupart  ayaient  un 
caractère  aigu  ,  quelque&-uns  étaient  sans  fiè- 
vre, les  autres  avec  une  fièvre  purement  symp- 
tômatique  plus  ou  moins  vive.  Ils  étaient  sou-> 
vent  unis  avec  une  fièvre  primitive,  bilieu$e 
jou  muqueuse,  et  plus  particulièrement  encore 
avec  le  typhus.  Ches  divers  sujets,  ils  cdînci'- 
daient  avec  Tangine  ,  la  dyssenterie,  la  pieu- 
Teste  ,  des  douleurs  rhumatismales  ,  pu  quel- 
4]u*autre  phleguiasie^  Nous  en  rencontrâmes 
quelques-uns  avec  ni^e  congestion  sanguine 
irers  la  tête.  Un  très^grand  nopbre  de  ces  ca- 
tarrhes étaient  tellement  intenses ,  qu'il  était 
difficile  de  les  distinguer  de  la  péripneumonie« 
Il  y  eut  également  beaucoup  de  péri  pneu-* 
monies  et  de  pleurésies.  Les  unes  et  les  autres 
se  présentaient  quelquefois  réunies  sur  le  même 
malade ,    et  souvent  aussi  se  compliquaient 
d'une  fièvre  maligne  ou  de  la  fièvre  nosoco- 
miale. 

Les  rhumatismes  diminuèrent.  Il  en  fut  de 
même  des  exanthèmes.  Parmi  ces  de^çiers ,  il 
£e  présenta  une  variole  dont  le  début  fut  carac- 
térisé par  l'hémathémèse. 

Les  hémorragies,  et  spécialement  l'hémopr- 
.tysie ,  furent  plus  fréquentes  que  pçpdant  les 
mois  précédens. 

Plusieurs  individus ,  et  les  phthisiques  en  par- 
liculi^y  furent  sujets  àde^  suliocations ,  à  des 
3a.  aa 
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resserremens  douloureux  et  considërablès  de  I« 
poitrine  y  qui ,  chez  plusieurs  malades  ,  résis- 
tèrent opiniâtrement  pendant  plusieurs  jours 
de  Suite  I  à  tous  les  moyens.  Une  £lle  de 
quatorze  ans  atteinte  d'une  phthisie  tubercn- 
ïeuse,  mourut  après  six  jours  d'une  semblable 
suffocation  ^  que  l'éther  cicuté  seul  pouvait 
diminuer. 

£n  général ,  dans  presque  toutes  lès  maladies 
qui  se  prolongeaient  un  pen^  il  y  avait  une 
tendance  à  la  putridîté  ou  à  la  malignité;  dé 
èorte  qu'il  fallait  être  réservé  sur  l'emploi  des 
débilitans,  spécialement  sur  la  saignée,  quand 
ces  moyens  étaient  d'ailleurs  indiqués  j  et  re- 
courir de  bonâe  heure  aux  toniques. 

Ce  mois  produisit  êrn  général  beaucoup  de 
maladjies  ;  et  la  mortalité ,  qui  fut  fort  considé- 
rable ^  eut  lieu  particulièrement  parmi  les  sujets 
atteints  de  maladies  aiguës  y  et  sur-tout  ches 
les  malades  affectés  de  fluxion^  de  poitrine  et 
de  typhus. 

La  température  se   radoucit  considérable- 
ment dans  le  àiois  d'avril.  Le  froid  et  les  gelées 
disparurent.  Il  fît  même  quelques  jours  très- 
chauds^  puisque  le  12  le  thermomètre  s'éleva 
jusqu'à220.Lâ  liqueur^u  thermomètreèprouya 
cependant  différentes  oscillations   au-dessous 
de  ce  terme.  On  obsei'vâ  aussi  différentes  va- 
riations "dans  le  baromètre.  Il  plut  souvent;  U 
quantité  cle  pluie  fut  même  assez  considérable; 
cependant  l'humidité  fut  encore  moins  marquée 
que  précédemment.    Lès    vents  continuèrent 
d'éprouvef  beaucoup  d'irrégularités^  mais  ceux 
de  l'est  et  du  sud-est  balancèrent ,  par  leur  fré- 
quence ,  ceux  de  l'ouest  et' du  sud-ouest  ;  et  en 
général  ceux  de  la  baâdè  aud  prédo«iiiière0t 
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'constamment.  Les  brouillards  devinrent  rares  j 
il  tonna  deux  fois;  il   tomba  delà  grêle  une 
1  seule  fois.  Le  ciel  fut  beaucoup  plu.s  souvent 
^serein  que  cou\eTî  ;  et  ce  mois  ,  généralemeut 
Passez  beau ,  produi&it  peu  de  maladies. 
^      La  plupart  des  douleurs  des  meiabres  et  des 
^ rhumatismes  vagues  se  di':>6ipèrent  par  la  sim* 
pie  influence  de  la  chaleur.       ^^ 
'       L*état  pléthorique  se  présenta  rarement,  et 
l'on  observa  également  moins  d'embarras  gas* 
triques  et  intestinaux  que  pendant  le  moisder- 
.nier. 

Quelques  fièvres  inflammatoires  se  présen- 
tèrent sans  ofiVir  rien  de  remarquable  dans 
leurs  symptômes  ni  dans  leur  marche.  Les  fiè- 
vres bilieuses  devinrent  plus  communes,  sur* 
^  tout  dans  les  hôpitaux;  mais  elles  étaient  en 
^   général  peu  intenses.  On  y  observa  aussi  ua 

Î^lus  grand  nombre  de  fièvres  muqueuses.  Cèl- 
ent qui  étaient  continues ,  furent  encore  les  plus 
nombreuses:  cependant  les  intermiitentes  sa 
multipliaient,  et  l'on  commençait  à  en  obser- 
ver quelques-unes  avec  le  type  quarte.  Ces 
fièvres  étaient  rarement  compliquées  de  catar- 
rhe pulmonaire;  mais  elles  étaient  encore  as- 
sez souvent  accompagnées  de  diarrhée.  L'ictère 
•  se  manifesta  dans  quelques-unes ,  et  d'autres 
furent  accompagnées  de  bouffissure  .et  d'un 
état  iéucophlegmatique.  Il  y  eut  peu  de  fièvres 
malignes  et  encore  moins  de  fièvres  putrides. 
Parmi  les  premières,  il  s'ep.  présenta  une  qui 
fut  suivie  d*un  état  comateux ,  qu'une  éruption 
psorique  fit  «disparaître.  Les  typhus  se  multi- 
plièrent excessivement  en  ville  et  dans  les  hô- 
pitaux civils.  Ils  furent  moins   fréquens  au 
contraire  dans  la  plupart  des  hôpitaux  mUi-, 
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taîres  9  où  on  les  voyait  diminuer  peu^à-peu, 
à  mesure  ec  dans  la  même  proportion  que  Tes- 
combrement  de  ces  étabfissemens  dimîituait 
lui*même.  En  ville ,  on  ]es  voyait  sauvent  af- 
fecter à-la*fois  ou  successivement  pi  asieurs  in- 
dividus dans  la  même  famille.  M.  Fizcau  a  tu 
cette  maladic^pportée  dans  une  pension  nom- 
breuse par  cinq  à  sis  individus  qui  avaieot 
fréquenté  les  faôpitaus  infectés  du  typhus. 
Trente  personnes  en  furent  affectées  à-pen-près 
*en  même  temps  j  quatre  périrent  :  il  n'y  eut 
des.  taches  rouges  que  chez  un  seul  malade. 
Chez  quelques-uns  y  la  maladie  débutait  par 
des  hémorragies  nasales  très  «^  considérables , 
avec  mn  violent  mal  de  tête  ;  chez  d'antres, 
par  une  fièvre  qui  paraissait  d^abord  bilieuse 
ou  catarrhale,  et  qui  s'ajggravait  après  le  premî^ 
septénaire  :  cheaj  quelques  -  uns  elle  aébotait 
aussi  par  une  diarrhée  ou  par  une  fausse  fluxicm 
de  poitrine* 

Les  catarrhes  pulmonaires ,  beaucoup  moins 
fréquens  que  précédemment ,  devinrent  funes- 
tes à  quelques  vieillards.  Us  se  présentaient 
rarement  avec  embarras  gastrique  ;  rarement 
aussi  avec  d'autres  phegmasies«  Mais  on  les  vit 
quelques  fois  encore  compliqués  avec  la  fièvre 
muqueuse  ^  avec  une  fièvre  maligne  et  avec  le 

typhûs. 

La  dyssenterie  et  la  diarrhée  se  présentèrent 
assez  fréquemment.  Quelques-unes  de  celles 
dont  Torigine  datait  des  époques  antérieures , 
marchèrent  avec  beaucoup  de  lenteur  ^  accoon 
pagnées  de  marasme  et  de  la  fièvre  hectique  | 
d'autres  se  terminèrent  heureus^nent* 

Il  y  eut  très-peu  d'exantliêmes.  A  peine  eft- 
mes-nous  occasion  d'observer  quelques  érysî- 
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pèles  et  quelques  éruptions  anomales  très-lé- 

igères.  Mais  les  fluxions  de  poitrine  furent  en«- 

^ore  assez  iréquentes.  II  se  présenta  en  outre 

;quelque&  péricardites ,  quelques  péritonites  et 

, quelques  hépatites  aiguës. 

j      Les  hémorragies-  iurent  très  -  rares.  Noua 

,  Tencontrâmes  peu  d'apoplexies.  Une  seule  co* 

lique  métallique  fut  observée  à  l'hôpital  de  la 

Charité  f   et   parmi   les   maladies   chroniques 

traitées  dans  cet  hôpital ,  la  phth!sie pulmonaire 

,  ^tait  la  plus  fréquente. 

j       On  observa  pendant  ce  mois  un  très-grand 

^  nombre  d'aménorrhées*  Presque  toutes  furent 

^  occasionnées  par  l'arrivée  des  troupes  alliées  ^ 

et   sur-tout  par  la  canonnade  du  3o  mars. 

\  M*   Villeneuve  en  observa  une  (  entr'autres  ) 

due  à  cette  dernière  circonstance  y  et  dont  voici 

l'histoire,  ce  Une  jeune  iille  de  17  ans  ,  au  mô* 

\  v»  ment  de  l'écoulement  des  règles  ^  le  3o  mars  ^ 

»>  vivement  effrayée  par  le  bruit  -du  canon  ^< 

a>  éprouva   une  suppression  subite.   Il  ne  se 

»  manifesta  d'abord  qu'un  simple  état  de  plé- 

.30  thore,  caractérisé  par  le  développement  dur 

»  pouls,  la  céphalalgie^  un  sentiment  de  plé» 

j»  nitude ,  de  chaleur  générale  et  de  légers  épis- 

if>  taxis  ;  état  auquel  les  boissons  acidulées  ^ 

39  l'application  des  sangsues  à  la  vulve  y  et  des 

^  synapismes  à  la  partie  supérieure  des  cuisses^ 

-»  n'apportèrent  que  très-peu  de  soulagement. 

3»  L'épistaxis se  renouvela  >  iliut  bientôt  accom- 

»3  pagné  d'hémoptysie  avec  oppression  .(Le  len- 

s»  demain ,  à  ces  ueux  hémorragies  se  joignit 

»  l'émathémèse ,  avec  un  état  d'anxiété  dont  la 

»  malade  se  plaignait  d'une  manière,  sourde  et 

3)  comme  en  oalbutiant  :  elle  tomba  dans  Tas- 

9  sovipissemwt.  Le  jour  suivant  on.  rejmarqua 
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»  des  caillots  de  sang  dans  les  selles  et  des  SUu 
3»  de  sang  dans  les  urines.  Enfin  la  malade  snc- 
9»  comba  le  sixième  jour^  à  compter  du  )»e- 
a»  mîer  saignement  de  nez.  Le  sang  qui  s*échap- 
9»  pait  ainsi  simultanément  ou  successivement 
V  par  presque  tous  les  énsonctoires  ,  n'é(aif  pas 
»  en  grande  abondance  ;  à  peine  s'en  éconla- 
9»  t-il  cinq  à  six  palettes.  La  peau  étaft  livide , 
»  et  le  pouls  fut  presque  toujours  concentré.  La 
3o  décoction  de  quinquina  et  de  grande  cou- 
»  soude  acidulée  avec  Tacide  suifuritjae  ^  Teon 
9>  àe  Rabely  l'application  de  la  glace  et  dlflé- 
9»  rens  autres  moyens  lurent  sans  aucun  succès 
99  contre  cette  maladie.  9» 

En  général  ^  dans  presque  toutes  lea  maladies 
aiguës  qui  se  prolongeaient  au-delà  du  premier 
septénaire  y  on  remarquait  une  grande  tendance 
4  dégénérer  en  typhus ,  même  chez  les  person- 
nes éloignées  des  foyers  de  contagion^  et  qai 
n'avaient  eu  aucune  communication  suspecte. 
Quoique  le  thermomètre  se  soit  élevé  jus- 
qu'à vingt-cinq  degrés  pendant  le  mois  de  mai , 
la  température  moyenne  fut  à-peu-près  Ja  mê^ 
me ,  au  seulement  un  peu  plus  élevée  que  celle 
du  mois  dernier;  elle  parut  cependant  moins 
chaude  j  moins  uniforme ,  et  même  souvent 
désagréable  ^  à  cause  des  fréquentes  vicissitu- 
des auxquelles  elle  fut  sujette.  Le  thermomètre 
éprouva  de  grandes  et  fréquentes  variations. 
Lea  oscillations  du  baromètre  ne  furent  ni 
moins  fréquentes  ni  moins  considérables.  Les 
vents  9  toujours  assez  variables  ^  affectèrent 
particulièrement  le  nord  et  le  nord*est.  Quoi- 
qu'il ait  plu  assez  souvent ,  la  quantité  déploie 
fut  très-peu  considérable  :  il  fit  rarement  da 
brouillard^  et  seulement  vers  le  nutin.  On 


n'entendît  qu'une  seule  fois  le  tonnerre ,  et 
quoique  le  cîel  parût  assez  souvent  couvert 
ou  nuageux  ^  ce  mois  fut  généralement  assess 
beau. 

Chez  le  petit  nombre  de  sujets  qui  présentè- 
rent l'état  plotborique^  il  était  presque  toujours 
nécessaire  d'avoir  recours  à  la  saignée.  Beau* 
coup  d'embarras  gastriques  se  manifestèrent  , 
et  plusieurs  cédèrent  au  simple  usage  des  bois- 
sons aci'Jes.  • 

Les  fièvres  bilieuses ,  en  général  peu  graves 
.et  de  peu  de  durée,  semblaient  devenir  plus 
communes  en  ville  et  dans  les  hôpitaux  civilç. 
Elles  étaient  très*rares  dans  les  hôpitaux  mili- 
.taires ,  presque  tous  occupés  par  les  troupes 
.alliées.  Ces  fièvres  étaient  pour  la  plupart  con- 
tinues; mais  quelques-unes  aussi  avaient  le 
type  intermittent.  M.  Chomely  entr'autres  fiè- 
.  vres  de  ce  genre ,  en  a  observé  «  une  intermit- 
»  tente  tierce,  sans  fréquence  de  pouls,  avec 
»  la  langue  sèche  ,  les  cuisses  œdémateuses,  et 
»  desquammation  de  la^  peau  des  mains  comme 
»  dans  la  scarlatine.  »  Nous  en  avons  vu  une 
autre  dout^le- tierce  survenir  subitement  chez 
une  femme  sujette  à  cette  maladie.^  ce  Pendant 
»  \^%  accès ,  la  céphalagie  était  extrêmement 
»  violente  »  et  était  comparée  par  la  malade ,  à 
x>  ladouleurque  produirait  dans  le  cerveau  une 
»  suite  de  commotions  électriques.  Le  quin- 
.»  quina  triompha  de  cette  maladie;  mais  il  veut 
»  encore  pendant  long-temps  quelques  réssen- 
y*  timens  de  fié  vre.39  Les  fièvres  muqueuses  aussi 
.en  assez  grande  quantité,  se  compliquaient 
encore   quelquefois  avec  la  toux ,  plus  sou- 
vent avec  la  diarrhée;  il  y  en  eut  de  tous  les 
types  ^  mais   les  continues  étaient   les    plua 
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communes ,  et  les  intermittentes  quartes  ïet 
plus  rares.  Plusieurs  .même  manifestaient 
une  très'grande  irrégularité ,  étaient  suivie» 
d'une  convalescence  pénible  ,  et  avaient  beau- 
coiip  de  tendance  aux  rechûtes.  Il  se  présenta 
très-peu  de  fièvres  adynamiques  et  de  fièvres 
ataxiques  :  parmi  les  premières  f  plusiean 
étaient  compliquées  de  toux,  et  d'autres  de 
diarrhée.  A  l'égard  dés  dernières,  elles  offrirent 
beaucoup  de  variétés.  M.  Villeneuve  en  a  ob- 
servé une ,  qui  suivit  la  marche  suivante  ches 
un  domestique  âgé  de  4^  ^^^  9  d*un  tempéra- 
ment ly  mphaticO'Sanguin.  «  Cet  homme  ^  depuis 
3»  un  mois,éprouvait  des  fatigues  de  tous  genres, 
1»  dont  il  cherchait  à  prévenir  les  effets  débili* 
y>  tans  par  un  ample  usago  des  boissons  spiri- 
»  tueuses  auxquelles  il  n'était  pas  habitué.  Pen- 
»  dant  les  premiers  huit  jours ,  il  éprouva  des 
»  symptômes  d'une  fièvre  bilieuse.  Vers  le  io.« 
y>  jour,  il  lui  survint  un  état  de  pléthore  et  une 
3»  congestion  cérébrale  qui  nécessitèrent  une 
x>  saignée  du  bras ,  suivie  de  pecr  de  soula- 
a»  gement.  Deux  ou  trois  jours  après ,  il  se  ma- 
»  nifesta  plusieurs  symptômes  nerveux  ,  dont 
9>  le  principal  était  un  hoquet  très*intense ,  qui 
3»  se  soutint  avec  opiniâtreté  pendant  dix  jours, 
•»  et  occasionnait  une  insomnie  opiniâtre.  Ries 
30  ne  pouvait  diminuer  ou  suspendre  ce  grave 
ao  symptôme ,  si  ce  'n'est  Timpression  pénible 
>3  que  produisait  rintroduction  d'une  sonde 
y»  dans  la  vessie  pour  remédier  à  la  rétention 
y>  d'nrîns  qu'éprouvait  aussi  le  malade.  Le  aS.* 
3o  jour,  le  dévoiernent ,  qui  déjà  existait  depmV 
y>  quelque  temps ,  devint  sanguinolent  ;  il  fat 
a»  remplacé  au  bout  de  trois  jours  par  une  abon« 
»  dante  hématurie,  qui  s'arrêta  spontanément 
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»  après  avoir  duré  nne  semaine.  Le  malade  , 
>•  extrêmement  afïàibli^  fut  pris  ensuite  d'une 
»  diarrhée  de  matières  vertes,  semblables  à 
3>  des  herbes  hachées  ;  et  cette  sorte  d'évacua* 
M  tien  persista  jujBqu'à  la  mort ,  qui  eut  lieu  le 
»  37.«  jour  de  la  maladie.  »  M.  Chamberet  a 
observé  une  £èvre  intermittente  maligne  ou 
pernicieuse ,  chez  un  homme  de  quarante  ans  ^ 
convalescent  d'une  longue  fièvre  muqueuse. 
<c  L'accès  était  marqué  par  des  défaillances  ^ 
9»  une  stupeur  profonde  >  la  suspension  de  l'ac- 
»  tion  des  sens  y  l'aphonie ,  une  teinte  ictéri-- 
^  que  sombre  \  la  peau  froide  y  le  pouls  insen- 
»  sible  y  la  respiration  lente  et  très«rare  y  et  und 
-3»  anxiété  extrême,  exprimée  par  l'altération 
^  profonde  des  traits  de  la  face ,  et  par  de  longs  , 
"^  rares  et  profonds  gémissemens.  Le  quinquina 
-'^  en  substance  ayant  été  donné  à  la  dose  aune 
^'  once  ,  avec  quelques  teintures  alkooiiques  y 
>>  immédiatement  après  le  deuxième  accès  , 
^  tous  ces  symptômes  dangereux  disparurent 
^  sans  retour  ;  mais  le  malade  y  long-temps 
3»  encore  faible  et  triste ,  esc  resté  en  proie  à 
^  une  fièvre  irrégulière  sans  caractère  déter^ 
^  miné ,  et  a  éprouvé  une  convalescence  longue 
3»  et  difficile.  » 

Les  typhus  commencèrent  à  diminuer ,  ils 
étaient  même  très>rares  dans  les  hôpitaux  mi- 
litaires. 

Il  parut  beaucoup  de  phlegmasies  muqueu- 
ses,  telles  que  des  ophtalmies ,  à^%  angines ,  des 
dyssenteries  et  beaucoup  de  diarrhées  ;  mais 
les  catarrhes  pulmonaires  diminuèrent  sensi- 
blement. On  observa  aussi  quelques  aphtes. 

A  l'égard  des  angines  ou  maux  de  gorge  qui 
caractérisent  en  quelque  sorte  la. constitution 


33o  .  Mi  n.ac^  n  s. 

de  ce  mois  ^  on  les  observait  sur-tont  chez  des 

Î*eun^s  gens.  Quelques-nns  se  présentaient  avec 
'appareil  bilieux  ^  la  plupart  avec  le  caractère 
inflammatoire,  ce  Une  de  ces  angines  y  obsenrée 
»  che£ une  femme  de  3o  ans,  fut  accompagnée 
3?  d'un  phénomène  particulier  bien  remarqua- 
"  ble*  Le  sixième  jour^  il  survint  sur  toutes 
3»  les  parties  du  corps  une  éruption  miliaire» 
y*  Le  lendemain  y  les  pa piles  prirent  une  teinte 
»  jaunâtre,  et  toute  la  peau  répandit  one  iorte 
3»  odeur  de  soufre  ,  qu'elle  conserva  pendant 
»  deux  ou  trois  jours.  »  Chez  quelques  indivi- 
dus y  l'anginefut  accompagnée  bu  suivie  d'aph- 
les.  Chez  un  malade  ,  eUe  présenta  tous  les 
caractères  du  croup;  et  chez  différentes  per- 
sonnes aisées ,  on  en  observa  plusieurs  gangre- 
neuses ,  mais  sans  éruption. 

Les  péripneumonies  et  les  pleurésies  dimi- 
nuèrent considérablement;  mais  on.  observa 
plusieurs  hépatites ,  beaucoup  plus  de  périto^ 
nites  qu'à  aucune  autre  époque  du  semestre  f 
et  une  assez.grande  quantité  de  rhbmalismes. 

Les  affections  exanthématiques  furent  très- 
rares  ;  cependant  différens  individus  éprouvè- 
rent des  boutons  de  caractère  dartreux  ;  et  on^ 
observa  chez  quelques  femmes  des  ecchymoses 
spontanées.  Chez  une  d'elles^  âgée  de  3o  ans, 
bien  portante  >  cette  éruption  occupait  toute 
la  jambe  et  une  partie  de  la  cuisse  droite.  Elle 
consistait  en  de  très-larges  plaques  rouge-cerise^ 
^  inégalement  circonscrites  et  toutes  réunies  les 
unes  aux  autres,  sans  chaleur ,  sans  douleur, 
et  seulement  accompagnées  d'un  sentiment  de 
plénitude  dans  tout  le  membreVqui  était  légè- 
rement tuméj[ié.  Il  n'existait  ni.  fièvre ,  ni  em- 
barras des  .preQiièrcs  voies  ^  ni  dérangement 
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des  règles.  Quelci"es  applications  d'înftisîoii  dé 
sureau^  et  des  boissons  acidulées  dissipèrent 
en  (iuriqnes  jours  cette  espèce  d'infiltratioa 
sanguine. 

11  ne  parut  qu'une  colique  métallique  à  l'hô- 
pîtal  de  la  Charité.  L'apoplexie  fut  très-rare  j 
IVlais  il  y  rut  quelques  fluxions  y  des  furoncles 
chez  diikrens  individus  ,  et  chez  quelques 
femmes  encore  des  dérangemens  de  la  mens- 
truation. 

Il  se  présenta  en  général  beaucoup  plus  de 
fièvres  que  de  phle^masies.  Au  total  9  il  y  eut 
beaucoup  de  maladies ,  et  néanmoins  la  morta- 
lité fut  fort  modérée. 

Pendant  le  mois  de  juin  ,  la  température  gé- 
néralement plus  chaude  qu'en  avril ,  s'est  éle- 
vée une  seule  fois  à  4~  29  degrés.  Mais  elle  ne 
fut  pas  étrangère  aux  vicissitudes  qui  carac- 
térisèrent le  mois  de  mai.  Le  mercure  s'est  géné- 
ralement soutenu  à  une  assez  grande  hauteur. 
Le  vent  a  soufflé  presque  constamment  nord* 
nord-est ,  ou  ouest-nord-oucst ,  et  a  occasionné 
à  plusieurs  reprises  un  ref roidissemen  t  remar- 
quable dans  l'atmosphère.  Les  brouillards  ont 
été  très-rares*  Il  a  plu  assrz  souvent  y  mais 
l'humidité  a  été  peu  considérable;  et  au  total, 
ce  mois  chaud  et  variable»  est  un  de  ceux  qui 
ont  le  moins  produit  de  maladies. 

L'état  pléthorique  s'est  encore  présenté  chez 
quelques  personnes  9  et  a  presque  toujours  né- 
cessité l'emploi  d^  la  saignée  générale.  L'embar- 
ras gastrique  a  été  assez  rare  ;  et  chez  deux  in- 
dividns  chez  lesquels  il  a  présenté  le  caractère 
d'embarras  intestinal ,  ils'est  terminé  par  l'em- 
ploi d'une  infusion  de  rhubarbe. 

Il  s'est  manifÎMté  plusieurs  fièvres  inilauunft*^ 


foires  ;  une  d'elle  a  été  jugée  par  une  hémorra- 
gie nasale.  Les  fièvres  bilieuses,  beaucoup 
moins  communes  que  pendant  le  mois  de  mai , 
et  toujours  assez  modérées ^  ontaft'ecté  de  pré- 
férence le  type  continu.  Les  fièvres  muqxieu- 
ces,  toujours  en  certain  nombre  dans  les  hôpi- 
taux ,  sur-tout  parmi  les  militaires ,  sont  deve- 
nues très-rares;  elles  ont  même  cessé  de  se 
montrer  parmi  les  ha  bi  tan  s  de  la  ville.  Il  y  en 
avait  de  continues;  il  y  en  avait  aussi  de  ré<* 
mittenrés.  Quelques-unes  étaient  très-îrrëgu- 
lièrcs  ;  mais  le  plus  grand  nombre  avaient  le 
caractère  d'intermittence.  A  Tégard  de  ces  fiè- 
vres intermittentes ,  soit  qu'elles  fussent  de 
nature  bilieuse ,  soit  qu'elles  présentassent  le 
caractère  muqueux ,  il  y  en  avait  peu  de  quar- 
tes ,  presque  toutes  étaient  tierces,  double- 
tierces  ou  quotidiennes.  On  a  observé  quel- 
ques fièvres  putrides,  parmi  lesquelles  il  y  en 
^vait  de  bilieuses  putrides ,  et  quelques  fièvres 
malignes  simples.  Quant  au  typhus,  il  est  de*- 
venu  de  plus  en  plus  rare  ;  on  ne  Ta  même  en 
quelque  sorte  rencontré  que  dans  la  dernière 
classe  du  peuple. 

Il  y  a  encore  eu  une  certaine  quantité  de 
catarrhes  pulmonaires,  mais  beaucoup  moins 
intenses  que  précédemment;  ils  ont  souvent 
été  sans  fièvre ,  et  rarement  compliqués  avec 
les  fièvres  essentielles.  Les  diarrhées  iurent 
également  moins  graves  et  plus  faciles  à  gué- 
rir. Parmi  plusieurs  angines  qui  se  présentè- 
rent ,  on  en  vit  une  disparaître  subitement ,  et 
•vse  convertir  en  une  douleur  pleurëtitjue. 

Les  fluxions  de  poitrine  devinrent  très-rares. 

»  Oii  observa  aussi  très-peu  d'autres  phlegma- 

fties;  mais  U  se  manifesta  un  certain  nombre 
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de  rhumatismes ,  parmi  lesquels  plnsieurs ,  dont 
l'origine  remontait  à  une  époque  antérieure  ^ 
offrirent  un  caractère  trés-rebelie. 

Les  rougeoles    se    multiplièrent;   presque 
toutes  furent  extrêmement  bénignes   et  avec 
peu  de  fièvre;  mais  chez  la  plupart  des  malades 
Tangine  prédominait  co^nme  dans  la  ^carJa^ 
tine.  M.  Fizeau,  qui  a  sur-tout  traité  beaucoup 
de  malades   de  cette  afiectioja ,  en  a  vu  plu* 
aieurs  sans  aucune  fièvre  quelconque ,  quelques 
autres  avec  un  léger  mouvement  fébrile  ou  lui 
simple  accès  qui  ne  durait   que  vingt-quatre 
heures  ^  et  qui  offraient  seulement  quelques 
taches  de  robgeoie  répandues  çà  et  là.  Le  repoSg 
de  simples  boissons  adoucissantes 4)u  légèrement 
4]iaphorétiques,  suffisaient  en  général  à  ces  ma* 
lades.  Cette  épidémie  est  une  des   plus  bétii« 
gnes  ^  sans  contredit  ^  qu'on  ait  eu  lieu  d'ob* 
servir.  Dans  un  seul  cas ,  la  maladie  a  été  plus 
grave  par  l'imprudence  du  malade*  C'était  un 
jeune  homme  de  dix-huit  ans;  en  buvant  beau- 
coup d'eau  froide  au  moment  où  Téruptiom 
commençait ,  il  contraria  son  développement ^ 
elle  rentra ,  et  eut  t>eaucoup  de  peine  à  repa- 
raître et  à  se  compléter. 

Quelques  individi;is  furent  affectés  d'efflores- 
cences  à  la  figure ,  ou  de  boutons  de  caractère 
dartreux ,  et  plusieurs  autres  éprouvèrent  des 
coliques  avec  ou  sans  embarras  intestinal.  Cbea 
un  sujet  y  cette  ailection  se  présenta  d'abord 
avec  le  caractère  nerveux  ;  elle  se  calma  par 
l'emploi  des  anti-spasmodiques.  Un  état  sabur- 
rai ,  avec  douleur  dans  l'hypochondre  gauche^ 
succéda  ^  et  tous  ces  symptômes  disparurent 
enfin  par  un  cholera^morbus  qui  dura  pendant 
.quelques  heurcs«  ..  li 
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£n  général  »  il  y  eat  beaucoup  moins  de 'ma* 
ladies  darant  ce  mois  que  pendant  aucun  des 
autres  mois  du  semestre.  Elles  furent  peu 
Tes^  et  produisirent  une  faible  mortalité. 

Eu  résumant  les  faits  contenus  dans  ce  tra- 
vail ^  dn  voit  y  en  janvier  y  une  disposition  à 
Pétat  pléthorique ,  des  fièvres  inflammatoires  ^ 
peu  de  malades;  une  influence  funeste  exercée 
sur  la  plupart  des  maladies  chroniques^  et  une 
grande  mortalité.  Ces  phénomènes  disparurent 
en  février^  qui,  en  général ,  ne  fut  pas  plus 
sain,  mais  fut  beaucoup  moins  meurtrier.  £a 
mars,  le  typhus  se  multiplia  excessivement^ 
et  la  mortalité  fut  très-grande  et  beaucoup  plus 
considérable  qu'à  aucune  autre  époque  du  se- 
mestre. Les  fièvres  muqueuses  et  bilieuses  ,  et 
particulièrement  les  fièvres  intermittentes,  dis- 
tinguèrent en  quelque  sorte  le  mois  d'avril, 
j^ai  fut  caractérisé  par  beaucoup  d'angines  in- 
flammatoires bilieuses  et  même  gangreneuses; 
et  le  mois  d'avril ,  par  une  épidémie  de  rou- 
:geoleS'singuHèrement  bénignes. 

Si  l'on  généralise  davantage  ces  faits ,  on 
reconnaîtra  bientôt  que  le  premier  sèmes- 
-tre  de  1S14  y  w  divise  naturellement  en  deux 
^époques  bien  distinctes.  Dans  la  première,  qui 
«comprend  les  trois  premiers  mois  de  l'année , 
:en  général  caractérisés  par  une  température 
•plus  ou  moins  froide ,  il  y  eut  peu  de  fièvres 
'essentielles  ,  beaucoup  de  phlegmasies,  etsur* 
tout  un  très-grand  nombre  de  catarrhes  pal- 
.monaires,  de  péripneumonies ,  et  autres  in- 
flammations thorachiques  ;  tandis  que  beau« 
coup  plus  de  fièvres  que  de  phlegmasies,  la- 
dimmution  progressive  ou  même  la  presque 
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dîsparitioi;  des  inflammations  pulmonaires  , 
caractérisent  au  contraire  la  seconde  époque, 
qui  se  composent  des  n^ois  d'avril^  mai  et 
juin.  ♦ 

I/histoire  médicale  de  ce  semestre  offre  en- 
core deux  fiiits  ei^trêmement  remarquables^ 
l'un  consiste  dans  la  grande  quantité  d'amé- 
norrhées ou  dérangercens  des  menstrues  ^  qui 
eurent  lieu  pendant  le  mois  d'avril ,  et  qui  re- 
connaissaient pour  cause  la  crainte  inspirée 
par  l'approche  de  Tarm^p  des  alliés  i  et  sur- 
tout par  la  canonnade  qui  eut  liea^ous  le^murs 
de  Paris  9  dans  la  journée  du  3o  mars.  Xi'autre 
se  rapporte  à  cette  épidémie  meurtrière  de 
typhus ,  qui ,  dévelpppée  pendant  les  derniers 
jours  de  février  dans  les  hôpitaux  alors  remplis 
outre-mesure  de  militaires  malades  ou  bles- 
sés ,  exerça  penc'ant  tout  le  mois  de  mars  une 
*8Î  grande  mortalité  dans  ces  établîssemens  (i).j 
se  répandit  ensuite  dans  la  ville  parmi  les  dif- 
férentes classes  des  habitana,  parmi  lesquels 
elle  sévit  avec  for"ee  pendant  l-e  mois  d'avril , 
diminua  sensiblement  en  mai,  et  cessa  presque 
etitièrement  de  se  manifester-  dans  le  mois  de 


*nin. 
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-  (\)  Le  nombre  des  malades  ou  blessés  qui  ont  été 
traités  y  seulement  dans  les  hôpitaux  civils^  s'élèfe  à 
(çpiarante-cinq  mille. 
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OBSERVATION 


StrRUNE  FRACTURE  DE  I^A  CUISSE  PRODUITE  PAR  L  ACTIOX 

MU^5CULAIRE  ; 


Par  M*  le  docteur  Beaucheit b  ,  chirurgien  en  dieC- 
adjoint  de  Tl^pital  Saint-Antoine* 

liORSQU*on  est  témoin  d'un  fait  extraordi* 
naire  ,  mais  bien  constaté,  dans  la  pratique  de 
la  médecine ,  il  est  y  je  pense ,  d'un  intérêt  gêné* 
rai  de  le  publier  pour  augmenter  la  somme  des 
connaissances  acquises ,   et  faire  ainsi,   avec 
tous  ceux  qui  cultivent  cet  art,  un  échange  de 
lumières  dont  le  grand  but  est  d'étendre  le  do- 
jBaine  de  la  science.  Tel  est  le  fait  que  je  vais 
faire  connaître.  Les  fastes  de  Tart  ne  nous  en 
^offrent y  je  crois,   aucun  exemple  dana  Tétat 
'  sain }  ce  n^est  que  lorsque  les  os  devenus  ma- 
lades ,  ont  acquis  une  grande  fragilité,  que  Ton 
a  observé  des  fractures  spontanées  des  os  longs. 
Aussi  plusieurs  chirnrgiens  ,  tout  en  recon- 
naissant la  réalité  de  la  fra(;ture  dont  je  rap- 
porte rhîstoîre,  ont-ils  révoqué  en  doute  la 
manière  doat  elle  s'est  opérée,  et  en  doute- 
raient même  encore  si  un  de  mes  confrères, 
placé  à  la  tête  d'un  des  premiers  hôpitaux  de 
Paris  f  n'eût  eu  occasion  de  recueillir  depuis 
peu  une  observation  analogue  à  la  mienne ,  ce 

Ïui  ne  permet  plus  de  la  révoquer  en  doute, 
lepçndant  en  y  réfléchissant  bien  ^  on  yem 
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que  la  possibilité  de  cette  fracture  n'est  point 
du  tout  hors  des  bornes  de  la  vraisemblance  ; 
tout  le  inonde  sait  que  la  rotule  et  l'apophyse 
olécrâne  peuvent  se  fracturer  par  l'action  des 
-muscles  droit  antérieur  de  la  cuisse  et  triceps 
brachial.  Pourquoi  donc  la  force  de.  cohésion 
des  fibres  du  iémur^  ne  pourrait-elle  point 
êtte  surmontée  par  la  contraction  du  triceps 
fémoral  qui  ^  à  raison  de  la  multiplicité  de  ses 
fibres  9  doit  avoir  une  force  de  contraction  ex- 
traordinaire bien  supérieure  à  celle  de  ses  mus- 
cles^ et  susceptible ,  par  conséquent  ^  de  vain- 
cre^ une  résistance  plus  considérable  ,  sur-tout 
lorsque  Pos  auquel  il  s'attache  se  trouve  dans 
une  circonstance  favorable  à  la  rupture  des 
fibres,  comme  cela  a  eu  lieu  dans  l'observa- 
tion suivante  ï 

jintoine  Perrier^  âgé  dé  trente-quatre  ans  f 
d'un  tempérament  lymphatico-sanguin,  cocher 
de  fiacre  y  n'ayant  jamais  éprouvé  aucune  ma*- 
ladie,  glisse  sur  la  glace  le  36  décembre  1811  ^ 
'  en  faisant  claquer  son  fouet  pour  chasser  un 
'  porc.  Cet  homme ,  prêt  à  tomber  à  la  ren- 
verse y  fait  un  effort  violent  pour  se  retenir. 
Tout  le  p0ids  du  corps ,  augmenté  encore  par 
la  vitesse  de  la  chute  ,  eût  entraîné  cet  homme 

•  en  arrière-^  si  une  contraction  violente  et  sou- 
daine des  muscles  de  la  partie  antérieure  de  la 

'  cuisse  y  et  spécialement  du  triceps  fémoral  ^ 
'  n'eût  d'abord  retenu  les  cuisses  ,  et  permis  eii- 

•  suite  aux  autres  muscles  de  la  région  antérieure 
du  tronc  de  le  ramener  en  équilibre.  Dans  cet 
effort  on  entendit  tout-à-coup  un  craquement 
violem  au  haut  de  la  cuisse  droite  qui  s'était 

TOmptie  ,  et  Perrier  se  trouva  dans  rîmi)OSsi- 
biiité  de  continuer  sa  marche  ^  mais  il  ne  tomba 
âo«  23 
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ni  avant  ni  après  cet  accident.  On  l'apporta 
ch(  z  lui  ;  un  chirurgien  qui  iut  appelé  recon* 
nut  bien  la  fracture^  maisine  voulut  pas  croire 
au  récit  du  malade* 

Le  lendemain  3i  décembre  ^  cet  homme  en- 
tra à  Thôpital  Saint- Antoine.  Il  y  avait  déjà  un 
gonilement  considérable  autour  de  rarticula- 
tion  ;  on  entendait  facilement  une  crépitation 
très-distincte  ;  en  exerçant  une  légère  pression 
au-dessous  du  grand  trocbanter.  L'appiicadoii 
de  l'appareil  soulagea  le  malade. 

Cinq  à  six  jours  après  on  réappliqua  Tappa- 
reil(qui.  avait  été  ua  peu  dérangé),  en  pré- 
sence de  plusieurs  chirurgiens ,  et  tous  recon- 
nurent la  fracture.  Ou  voyait  aussi  dans  j'en- 
droit  où.e|le  avait  lie^  y  une  large  ecchymose 
dont  la  résolution  commençait  à  s'opérer. 
D'ailleurs ,  même  persistance  du  malade  à  sou- 
tenir qu'il  n'était  pas  tombé  ,  et  son  dire  fut 
encore  confirmé  par  le  rapport  de  plusieurs 
témoins  oculaires. 

Le  reste  du  traitement  n'a  offert  eocnne 
particularité  remarqpable.  L'appareil  a  été  levé 
pour  la  deuxième  IqU  quarante -cinq  jours 
après  soa  application;  il  n'y  avait  pas  de  rac- 
i)ourc|ssement  sensible.  Cependant  on  pouvait 
facilement  reconnaître  au  toucher^  et  tnêmeA 
la  vue  ,  l'endroit  de  la. fracture* 

Tout  le  monde  concevra  facilement  que 
dans,  cet  accident  ^  la  tête  et  le  col  du  fémur 
étaient  en  quelque  sorte  unis  avec  le  ttoiic  j 
pon*s.euI.ement  p^rla  capsule  iibreiiseiderani- 
culation  coxo-f émorale ,  niais  enporie.  par  la 
Goutraction  des  muscles  qui ,  du  ba^^ip  y  sjb- 
sèrent  aux  trochanters  ;  de  sorte  quç  la  partie 
•vpérieiire  du  féi^^r  s'e$(«trQ^Y(âe  jptlaçée  entre 


ax  puissances  9  dont  Tunei  représentée  par 
poids  de  tout  le  tronc  ^  tendait  à  l'entraîner 
arrière;  tandis  queTautre  était  simulée  par 
triceps  fémoral  ^  dont  la  contraction  violente 
pposait ^  d'une  manière  insurmontable,  à  ce 
^il  obéît  à  l'action  de  la  première.  Qn'en  est* 
résulté  f  C'est  que  la  force  de  cohésion  des 
imens  du  fémur  ayant  été  surmontée  par 
t  deux  puissasces  qui  agissaient  en  sens  in- 
Ëse^  GA  os  a  dû  se  fracturer.  . 
Te  pourrais ,  sans  aroir  recours  à  la  contrao- 
ndea  muscles  trochantériens  >  donner  encore 
e  autre  explication  sur  la  manière  dont  cette 
cture  a  pu  s'opérer;  mais  dans  le  siècle  où 
us  vivons,  Ton  lait  heureusement  plus  deoaa 
^    f  ait  que  d'une  hypothèse. , 

*      *  •  - 

NOTE 

« 

9(mk  ssRTiR  A  l'histoies  dss'  AccoircaxMfixs  ;     ' 

tie    à  la   Société   de  Médecine  -  Pratique  f  par' 

M.  Naughe,  P.-M.-P. 

Um  femme  d*uno  constitution  faible ,  d'une 
tit^  stature  et  d'un^  mauvaise  conformation  ^ 
rouva  p  ^u  i^ois  de  mtrs  181 3  p  les  douleurs 

r^nfanteuli^ni.  Celte  iemme  avait  eu  déjà 
a,s ,:«c0ou€hemeD8  laborieux,  dans  lesquels 

n'aviEiiC  .pii  conserver  la  vie  des  enians* 
fuirùe.  le  t|*ayaii  se  prolongeait ,  et  que  Ten- 
it  se  présentait  d'une  manière  vicieuse  ^ 
>  JPespré^^  qui  donnait  dea  soins  hiibituels 
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à  cette  dame,  me  fit  appeler.  Les  donlei 
étaient  peu  considérables  ,  les  forces  KS9 
•bonnes  ;  le  ventre  présentait  deux  tumeurs  pi 
cées  l'une  au-dessus  de  l'autre ,  séparées  pi 
une  espèce  d'étrangWrbent.  L'orifice  de  Tutén 
lavait  une  dilatation  de  la  grandeur  d'une  pièl 
de  cinq  francs.  On  sentait  distinctement ,  f^ 
le  côté  gauche  de  cet  orifice  y  un  pied ,  do| 
4es  orteils  étaient  en  devant ,  une  tête  y  qui  sï 
tait  déjà  engagée  dans  l'excavation  ,  1  occiÉ 
tourné  dû  câoé  du  pubis  y  et  une  anse  du  c^ 
xton  ombilical  de  trois  pouces  de  longueur.  ( 

L'irrégularité  de  la  forme  du  ventre  >  la  pi 
«ence  de  cette  tête,  du  pied  et  du  cordoa 
i'orifîoe  d^  l'utérus  y  nous  firent  penser  qi 
Tenfant  était  mal  situé  ^  ou  plutôt  qiie  Tntéff 
en  contenait  deux  y  dont  l'un  présentait  la  té 
4^  l'autre  un.  pied«.  ._-.  i 

Comme  le  pouls  était  peu  développé,  laj 
gure  peu  animée  j;etj[^que  la  femme  n'epronfi 
aucun  accident,  nous  nous  contentâmes  < 
contenir  le  pied,^$iu  moyeq  d'^ne,maiii,  pei 
dant  les  douleurs ,  pour  l'empêcher  de  s'er^ 
eer  davantage ,  et  pour  permet treit  l/orificei 
Fuéé/us  de  se  dilater,  et  à  la  tête  de  s'avanci 

I'usqu'à  ce  qu'il  iîSt  possible  dé  le  retirer  ar 
e  forceps. 

Le  travail  conti^iiant  d*être  lent ,' nous  pi 
çâmes  la  malade  dans  un  bain  tiède  penda 
t rois-quarts  d'heure.  ^Lefs  douleurs  se  rania 
rent^  \et  la  tête  parut  faire  quelqties  progi 
dans  l'excavatioli.  Nous  nous  proposions  a 
•faire  l'extraction^  lorsque  la  ^tnalade  y  sa 
avoir  fait'  aucun  mouvement,  éprouvé  s 
cune  secousse  I  ni  ressenti  aucune  doulc 
>ivâ  yi^ut  prise  tout-jt-coup  d'wviçs  de  von 


I 
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Ae  vomissemens  ;  sa  figure  se  décomposa  et 
couvrit  de  la  pâleur  de  la  mort.  En  portant 
doigt  indicateur  à  Torifice  de  Tutérus ,  on 
>uva  que  la  tête,  le  pied,  le  cordon  ,  tout 
i.it  disparu.  La  cavité  de  Tutérus  était  vide 
jne  contenait  plus  d'enfant.  Il  ne  nôqs  fut  pas 
tiicile  d^  juger  q^ie  cet  organe  avait  éprouvé 
le  rupture  ^  et  que  Tenfant  avait  pénétré  dans 
ibdomeu. 

Ce  cas  extrêmement  fâcheux ^  exigeant  une, 
kertnination  hardie^  nous  réclamâmes  les 
>nseils  de  MM.  Deneux  y  Gardien  et  Roux^ 
9  reconnurent  les  unç  et  les  autres  une  rup^ 
ure  de  l'utérus ,  située  du  cÀté  gauche ,  vers 
\  lien  de  l'insertion  du  col  ^vec  le  vagin  j  la- 
uelle  avait  permis  à  l'enfant  de  passer  dans 
abdomen. 

La  malade  un  peu  remise^  paraissait  plus 
ranquille.  Elle  n'éprouva  pas  de  contractions 
itérines  ^  d'hémorragie  apparente  y  et  le  pouls  , 
ans  être  fort  ^  avait  un  certain  degré  de  déver- 
oppement. 

11  s'agissait  de  savoir  si  l'on  ferait  Textrac- 
ion  de  Tenfanten  pratiquait  l'opération  de  la 
»astrotomie  ,  ou  si  on  le  ramènerait  par  la  voie 
naturelle ,  en  le  faisant  repasser  par  l'ouverture 
[}ui  lui  avait  donné  issue  dans  l'abdomen» 

Ce  dernier  moyen  fut  préféré ,  l'utérus  n'é* 
tant  d'ailleurs  revenu  que  très^peu  sur  luir 
même. 

Ayant  porté  une  main  dans  le  lieu  de  la  rup- 
ture de  cet  organe ,  je  trouyai  à  peu  de  distance 
un  pied  de  l'enfant  ^  que  je  parvins  à  ramener 
à  Torifice  même  du  vagin.  M,.-Deheux  me  sup* 
pléa  pour*aUer  à  la  rechercha  de  l'autre  pied  ^ 
et  nous  parvînmes  à  terminer  cet  agcoucliemeot 
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sans  beaucoup  d'efforts.  L'enfant  était  man 
La  mère  ne  paraissait  pas  extrêmeaieiit  fab- 
gaée.  On  lui  appliqua  sur  le  bas-veittie  dci 
compresses  trempées  dans  de  l'eaci  froide  i  for'* 
tement  imprégnée  d'extrait  de  satarne,  taol 
pour  prévenir  les  symptômes  inflammatoires] 
que  pour  donner  du  ressort  à  la  malade.  Oi 
prescrivit  des  boissons  appropriées  y  mais  dk 
succomba  le  troisième  jour*  Il  ne  fat  pas  posé 
ble  d^obtenir  Tôuverture  de  son  corps* 
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SUITE    D'UNE    OBSERVATION 
FUBLiis   paaM.  Rzb.ms, 

* 

Sur  une  affection  cancéreuse  de  la  cuisse^  guMe  pen- 
dant près  de  deux  ans  et  demi  ^  au  moyen  de  Tampo- 
tation  du  membre  (i). 

J'ai  donné ,  dans  le  Bulletin  des  Sciences 
Klédicales  ,  l'histoire  d'un  énorme  cancer  cé- 
rébrifbrme  de  ]a  cuisse  gauche  ^  guéri ,  en  ap- 
parence y  par  l'amputation  du  membre.  L'eut 
satisfaisant   de   santé,  Fair  de    fraîchetur  et 


(i)  Ployez  le  Journal  de  Médecine ,  par  MM.  Co/vi- 
sartj  Leroux  ttJkjjrer,  cahiçr  d'aviil  i8xa;  page  36S 
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d'embonpoint  dont  le  malade  jouissait  depnia 
quinze  mois  qu'il  était  opéré  y  semblaient  ne 
laisser  aucun  doute  sur  sa  complète  guérison  ^ 
cependant  la  disparition  d'une  tumeur  qui 
existait  à  l'aine  aurait  dû  me  donner  ^txeU 
que  défiance  :  favoue  que  je  n'en  eus  àa-* 
cune  9  et  je  crus  la  maladie  entièrement 
déracinée.  Là  mort  dH Henri  ,  suite  d'un  nou-^^ 
veau  développement  du  cancer^  arrivée  deux 
ans  et  demi  après  l'amputation  ,  prouve  que  je 
m'étois  trompé.  Je  vais  d'abord  retracer  quel- 
ques-uns des  caractères  de  la  maladie  primi- 
tive 9  et  je  passerai  de  suite  aux  accidens  qui 
ont  conduit  notre  malade  au  tombeau. 

Observation.  —  Henri  (  \Jean  -  Michel  )  , 
militaire  invalide,  âgé  de  ôi  ans ,  d'un  tempe* 
rament  lym phaiico- nerveux  ,  d'un  caractère 
irascible  j  portait,  depuis  plusieurs  années  une 
tumeur  cancéreuse  à  la  ckiisse  gauche.  Elle  fit 
dans  les  derniers  temps  des  progrès  rapides , 
acquit  un  grand  volume  et  fut.  accompagnée 
d'un  engorgement  considérable  des  glandes  in- 
guinales. 

La  maladie  étant  parvenue  à  son  plus  haut 
degré  d'intensité ,  et  \e%  remèdes  n'ayant  plus 
aucune  action  /  le  malade  était  condamné  à 
une  mort  prochaine.  Alors,  le 22  janvier  181 1, 
M.  Yvan  >  chirurgien  en  chef  do  l'hôtel  royal 
des  Invalides  ,  pratiqua  l'amputation  de  la 
cuisse.  Lès  suites  en  furent  très-heureuses.  Le 
moignon  rendit  une  abondante  suppuration  , 
l'engorgefnent  des  glandes  de  l'aine  disparut  ^ 
et  le  malade  guérit  parfaitement  après  quelques 
mois  de  pansetnens  méthodiques. 

Le  bon  état  dk  Henri  continua  à'-peu-près 
pendant  'detix  ahs.  Il  vaquait  à  ses  afïaireai 
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marchait  avec  une  jambe  de  bois  ,  et  n'avait 
plus  aucun  symptôme  apparent  de  sa  maladie 
primitive. 

Au  mois  de  novembre  de  la  même  annëe  « 
dix  mois  après  Tamputaiion  ^  Henri  eut  une 
fièvre  dyssentérique  très-intense  ;  les  déjections 
aWines  furent  abondantes ,  fétides  et  xxïk\é» 
de  beaucoup  de  sang.  Il  entra  à  rinfirmerie, 
et  en  sortit  guéri  six  semaines  après.  Il  conti- 
nua de  jouir  d'une  bonne  santé  jusqu'au  mois 
de  juillet  1812.  A  cette  époque  le  mo'gnon 
s'ulcéra  spontanément  sur  son  sommet  ^  ce  qui 
obligea  Henri  de  quitter  sa  jambe  de  bois  et 
de  marcher  à  l'aide  de  béquilles.  La  respira-^- 
tion  devint  pénible  ^  le  moignoft  suppura  pen- 
dant deux  mois  et  ensuite  se  cicatrisa.  La  dif- 
ficulté de  respirer  augmentait  à  mesure  que 
l'ulcère  marchait  vers  la  cicatrisation.  Le  ma- 
lade rapportait  la  dyspnée  qu'il  éprouvait  à 
l'usage  de  ses  crosses* 

Depuis  ce  moment ,  la  respiration  devint 
toujours  de  plus  en  plus  difficile  ,  des  douleurs 
vagues  se  firent  sentir  dans  différentes  régions 
du  corps  \  elles  avaient  plus  particulièrement 
leur  siège  dans  le  moignon  ,  mais  sans  aucun 
signe  d'engorgement  jusqu'au  mois  de  janvier 
ioi3.  Alors  le  malade  s'aperçut  pour  la  pre* 
mière  fois ,  qu'un  petit  ganglion  lymphatique 
s'était  dé  vélo  ppé  à  trois  pouces  du  creux  de  Tais- 
selle  y  sur  la  partie  latérale  droite  du  thorax  ; 
cette  petite  glande  avait  le  volume  d'une  grosse 
noisette ,  et  était  le  siège  d'une  douleur  vive 
qui  disparaissait  momentanément  ^  pour* reve- 
nir avec  plus  d'intensité.  Quelques  jours  après 
l'apparition  de  ce  ganglion  ^  Henri  remarqua 
une  tumeur  indolente  ^  du  volume  du  poing  ; 
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située  dans  le  creux  de  l'aisselle ,  qu'il  portait 
sans  doute  depuis  quelque  temps  ;  il  ne  s'en 
iïiquiéta  pas  d  abord.  Cependant  la  maladie  fit 
de  nouveaux  progrès  ;  la  respiration  devint 
très^gênée  ;  le  malade  éprouvait  quelquefois 
des  sufKbcations.  La  tumeur  axiliaire  augmenta 
de  volume  ^  sans  pour  cela  lui  faire  éprouver 
Tine  plus  grande  clouleur*  Il  regardait  le  petit 
ganglion  comme  la  cause  de  son  pénible  état. 
Le  ventre  devint  douloureux  y  tendu ,  rénitent  ; 
les* veines  cutanées  abdominales  acquirent  une 
dilatation -variqueuse^  sur-tout  dans  la  région 
épigastrique.   Les  digestions  devinrent  labo- 
rieuses ,  un  embarras  gastrique  se  manifesta  ; 
le  pouls  était  petit,  fréquent.  Le*  malade  entra 
à  1  infirmerie  le  24  mars  i8i3.  On  le  fit  vomir 
avec  le  tartritë  de  potasse  antimonîé  ;    il  se 
trouva  soulagé.  Il  iiu  mis  à  l'usage  du  petit 
lait ,  de  la  limonade  f  et  fut  purgé  avec  le  tar« 
trite  acidulé  de  potasse*  L'usage  des  évacuans 
et  des  délayans  firent  disparaître  les  symptômes 
bilieux  ;  le  yentre  devint  plus  souple  y  et  il  se 
manifesta  un  mieux  apparent. 

Dans  les  premiers  jours  d'avril  y  je  partis 
pour  l'armée.  Je  priai  M.  Durocher ,  mon  con--^ 
frère,  chirurgien  aux  Invalides ^  de  suivre  la^ 
marche  de  la  maladie  y  et  de  faire  l'ouverture 
du  corps  y  dans  le  cas  où  le  malade  viendrait  à 
Recéder.  Voici  ce  qu'il- a  recueilli. 

Les  symptômes  reprirent  de  l'intensité  y  et 
allèrent  toujours  en  augmentant.  La  tension  du 
ventre  devint  très  forte;  cette  cavité  était  par- 
fois balonnée  et  ne  cédait  nullement  à  la  pres- 
sion des  doigts  9  ail  point,  qu'il  était  impossible 
de  toucher  les  viscères  abdominaux  y  même  en 
appuyant  fortementf    Par  la  percussioa   ûo 
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éprouyait  la  même  sensation  que  dans  le  com- 
mencement d'une  hydropisie  ascite  »  ce  qoi 
avait  fait  croire  à  un  épanchement  d'eau.  Vers 
la  fin  d'avril ,  tons  les  accidens  s'aggravèrent, 
des  crises  se  manifestèrent  par  de  violentes 
coliques  qui  duraient  plusieurs  heures^  et  se 
renouvelaient  chaque  jour  :  des  douleurs  se  fai- 
saient sentir  dans  les  cavités  pectorales  et  ab- 
dominales ;  elles  devenaient  plus  fortes  lorsque 
le  malade  se  remuait  dans  son  lit  ;  les  souffran- 
ces qu'elles  lui  causaient  l'obligeaient  à  pous- 
ser dçs  cris  plaintifs  et  lamentables.  Les  crises 
se  prolongeaient  souvent  huit  à  dix  heures* 
lies  étouif'emens  devinrent  fréquens  et  le 
menaçaient  par-fois  de  suffocation.  Les  déjec- 
tions alvines  étaient  trés^laborieuses  ;  les  selles 
n'avaient  lieu  le  plus  souvent  qu'à  l'aide  de  la- 
iremeny  ou  d'un  purgatif;  les  urines  étaient 
rouges  9  épaisses  >  et  rendues  en  très*  petite 

Înantité.  Le  pouls  était  constamment  petit , 
lible  et  intermittent.  Les  traits  de  la  face  s'al- 
téraient de  plus  en  plus.  Henri  présenta  bien« 
tôt  l'empreinte  des  souffrances  qu'il  éprouvait 
et  les  signes  d'une  mort  prochaine.  Dans  les 
derniers  mois,  les  membres  ini'érieurs  s'infil* 
trèrent ,  ensuite  les  superii^urs ,  et  Tcedématie 
ne  tarda  pas  à  devenir  générale.  Le  ventre  con- 
tinua de  grossir  d'une  manière  prodigieuse; 
la  rénit'nce  et  la  tension  augmentèrent ,  une. 
fluctuation  apparente  se  manifesta  par  la  per- 
cussion ,  an  point  de  faire  crovre  à  une  ascite  y 
et  d'amoner  à  proposer  la  paracenthèse ,  qui 
lut  même  pratiquée  deux  fois  ^  sans  qu'il  sortît 
une  seule  goutte  de  liquide  :  enfin  rabdomen 

E^rvint  au  plus  haut  degré  de  distension,  et 
r  poitrine  était  en  partie  ^  cachée  dans  cette 
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énorme  masqe.  Le  malade  expira  snfloqué  la 
4  juillet  i8i3 1  dans  une  crise  violente. 

Ouverture  du  corps.  —L'extérieur  du  corps 
était  boursouflé  et  luisant ,  la  face  entièrement 
décomposée  I  l'abdomen  excessivement  dis- 
tendu I  la  poitrine  enfoncée  et  masquée  par 
le  volume  du  ventre  ^  les  veines  cutanées  ab- 
dominales étaient  gorgées  de  sang  et  vari- 
queuses y  le  tissu  cellulaire  général  était  infil- 
tré I  particulièrement  celui  des  membres  infé- 
rieurs ;  tous  les  muscles  étaient  blanchâtres  et 
très- mous ,  ils  se  déchiraient  avec  la  plus  grande 
facilité.  Tous  les  tissus  avaient  éprouvé  une 
décompositiori  déjà  très-avancée ,  et  le  cadavre 
répandait  une  odeur  fétide  que  Todorat  ne 
pouvait  supporter^  et  qui  força  plusieurs  per- 
sonnes de  Tart,  présentes  à  l'ouverture  du  corps, 
de  sortir  de  l'amphithéâtre  au  moment  où  Ton 
ouvrit  le  ventre.  / 

La  tumeur  axîllaire  avait  le  volume  de  deux 
poings  réunis;  elle  était  bosselée  extérieure- 
ment ,  renfermée  dans  une. tunique  celluleuse^ 
sur  laquelle  un  grand  nombre  de  veines  vari- 
queuses et  de  branches  nerveuses  venaient  se 
ramifier.  Cette  tumeur  avait  de  plus  une  mem* 
brane  propre  ,  unie  à  la  première  par  une  quan- 
tité prodigieuse  de  filamens  cclluleux  et  vascu^ 
leux  j  ces  deux  membranes  étaient  abreuvées 
par  un  peu  de  sérosité  roussâtre;  le  paren*^ 
chyme  était  formé  d'une  matière  molle  vis« 
queuse  9  de  couleiu:  jaune  grisâtre  ^  mêlée  de 
stries  rougeâtres ,  semblables  dans  plusieiirs 
points  à  de  la  gelée  de  viande.  Le  petit  gaxi> 
glion  qui  avait  tant  fait  souffrir  le  malade,  et 
qui  était  situé  près  de  cette  tumeur,  offrait  la 
même  tQxtore  qu'elle* 
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Il  y  avait  dans  la  caisse  droite  une  tameBr 
du  volume  du  poing ,  à-peu*près  de  mâme  na- 
ture y  placée  sur  la  partie  moyenne  du  muscle 
Î;rand  fessier^  dans  l'épaisseur  du  tissu  ceilu- 
aire. 

.  Cavité  du  crâne.  —  Le  crâne  n'a  rien  ofTert 
de  particulier  ;  le  cerveau  était  mon  ;  les  ven* 
tricules  latéraux  contenaieut  une  petite  quan- 
tité de  sérosité. 

Cavité  thorachique.  —  Le  cœur  était  de  vo- 
lume ordinaire  y  mais  d'une  grande  mollesse  j 
ses  cavités  renfermaient  ^  de  même  que  la  crosse 
de  l'aorte ,  plusieurs  flocons  iibrineux.  Le  pé- 
ricarde contenait  peu  de  sérosité  ;  sa  face  in- 
terne était  lisse 9  sa  face  eiLterne  était  adhérente 
et  confondue  avec  toutes  les  parties  environ- 
nantes. Le  poumon  droit  était  refoulé  vers  le 
sommet  de  la  poitrine  et  adhérait  à  la  plèvre 
dans  toute  sa  surface  ;  du  reste  il  était  sain  et 
crépitant.  Le  poumon  gauche  était  complète* 
ment  désorganisé  9  conlondu  avec  les  parois 
du  thorax  et  du  médiastin  ,  réduit  en  une  masse 
informe  |  molle  ,  homogène  ,  comme  gélati- 
neuse y  de  couleur  blanche  tirant  un  peu  sur 
le  jaune  :  on  trouvait  dans  plusieurs  points  des 
couches  grisâtres.  Cette  suostance  avait  beau- 
coup d'analogie  avec  le  parenchyme  de  la  tu- 
ineur ,  pour  laquelle  on  avait  pratiqué  l'ampu- 
tation de  la  cuisse  :  on  a,YU  aussi  derrière  le 
Sternum  plusieurs  petits  ganglions  -de  même 
nature.  ./ 

Cavité  abdominale.  —  Tous  les  viscères 
étaient  dans  le  plus  grand  désordre.  L'estomac 
était  fort  petit  et  eiifoncé  dans  la  concavité 
diaphragmatlque.  Tout  le  canal  intestinal  était 
couvert  de  taches  gangreneuses.  Le  foie  était 
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petit,  mou;  les  épiploons  n'étaient  plus  dis- 
tincts des  autres  viscères  j  le  pancréas  et  le 
méi>entère  ne  fonuaieut  qu'une  massé  con- 
.sidérable ,  offrant  les  mêmes  caractères  de  dé- 
sorganisation que  le  poumon  gauche  y  la  rate 
descendait  jusqu'à  la  crête  iliaque;  les  reins 
occupaient  les  régions  rénales  et  une  grande 
partie  de  la  région  x>mbilicaie  :  la  vessie  n'of^ 
irait  plus  de  cavité ,  elle  remplissait  tout  Iç  pe- 
tit bassin  et  l'hypogastre  ;  tous  ces  organes'tor*' 
maient  autant  de  masses  homogènes  y  d'une 
consistance  molle  /  gélatineuse  ,  de  couleur 
grisâtre,  tirant  un  peu  sur  le  jaune,  couvertes 
de  places  livides  et  gangreneuses  :  chacune  de 
îces  parties  était  renlermée  dans  une  mùmln'app 
«oelJuleuse. 

D'après  ce  que  M.  Durocher  m'a  cooiniu- 
nique ,  nous  voyons  ^ Henri  est  mort  d'une 
inflammation  de-  yentre  et  de,  la  gangrène  de 
què/ques-uns  .d^s  viscères  i:enfermés  dans  cette 
cavité.  Mais  si  cet  accident  n'était  pas  arrivé  , 
Je  malade  aurait  nécessairement  été  enlevé 
''qùerquës  fotfrs  plbsf  tard  jïàr  l'afi^ction  can- 
céreuse. Cette  maladie  est  du  genre  des  Ujl^ 
iKôkvLV^  enk)&$téea ,  car  dans  tous  les  endroitsroù 
^'est  trouvée  oiuç  de  ces  aluépations ,  1^  ppfiit 
coileoté  ft  été'eiïtotiré  par  une  ou  deux.eny&^ 
Jk>ppe$.inembranieus^s«  Quan,tài  la  matiè^reçofr 
^lemié'd^ns'  ces  kystes ,  pnlle  part  on  n'a  riefi 
*vu  qui  ;pût. rentre  comparé  au  ^téatâine,  à  J'a^ 
itbéxôme,  au  Qïéliçéris  ni.. au  lipÔi^e,}  ^vais 
xette  ms^tièjTe  a  présenté  presque  par^foutla, 
'tnème  espècç'd'prg^nisation  sous  laquelle  el|^ 
.-s'est,  d'abord,  manifestée.  'j 

;*  Je  ne  nie  permettrai  aucune  réflexion^,  tl 
.f  eroLt  à  défiler  que  M*  J^a^le  publiât  bientôi; 
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les  observations  qu'il  a  recueillies  sur  Kaflec- 
tion  qpi  nous  occupe^  parce  qu'elles  feraient 
mieux  connaître  que  tout  ce  que  je  pourrais 
dire  à  ce  safet ,  le  vrai  caractère  de  cette  sin- 
gulière maladie. 
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.    (Extrait  comiifumc[ué  par  M.  Jovr^  ,  D.-M.-P.  )   ,  #< 
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'  Les  thèses  dé  médetiiïe  appstftîeiinenti-ellM 
3'  la  littérature  tnédicâle  ?  C'est  ici  le  cas  de  r^ 
^ydfldre  tovaittt  <îe  jeune  abbé  à'  qui  so^n  évéque 
demandait  si  Poii  pourrait  baptiser  avec  di 
Ifjoùiiloii  V  Distinguo ,  mofiseignetnrf's'îl  étak 
1^oh  comme  celui' de  votre  ta bte ,  non'j  s'il  res- 
V,èmblait  à  cdui  du  séminaire  ^  o^4.  An  môyeji 
d'une  distinfetîèn  à rpeu^près«  pareille  y  la  ques^ 
lioti  que  i!tous"veiK>ns  de  nous*  faire  ne  canse 
plus  le  moindre  embarras^  ^u,  pour  n>ieuiL 
dire  ^  'ellecesise  d'être  une  question.  Mais  alors 
ir  quel  petit  nombre  ^n  réduit  les^^iâser talions 
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inaugurales  auxquelles  il  conirient  de  donoer 
une  place  in  repositorio  ^  et  quelle  énorme 

{)roie  n'est-on  pas  obligé  d'abandonner  au  pU 
on  !  Il  serait  toutefois  déraisonnable  de  se  plain*- 
dre  avec  trop  d'amertume  de  cette  extrême 
disproportion.  Et  que  peut-on  reprocher  à  un 
4>rave  étudiant  qui  ^  parvenu  au  terme  de  ses 
études  académiques  y  et  pressé  par  sa  famille 
^e  revenir  au  milieu  d'elle  muni  du  fameujc 
diplôme  y  met  son  esprit  à  la  torture  pour  rem^ 
f>lir  l'indispensable  condition  de  la  dernière 
épreuve ,  et  accouche  péniblement  d'une  com«* 
position  bien  insignifiante  sur  un  sujet  mille 
ibia  rebaîttu  ?  Attend-on  de  lui  un  de  ces  écrite 
dont  \e%  grands  maîtres  de  la  science  donnaient 
autirefois  à  leurs  élèves  les  plus  distingués.,  le 
«ujet  et  le  plan ,  pour  ayolr  l'occasion  d'en  dé- 
iehfiire  la  doctrine  dans  des  exercices  publrds 
ttsutquelis  ils  présidaient?  Pouvez-vous  espéreir 
i]iie  de  jeunes  et  fr^és  Cc^ndidats  vous  donnev 
Tant  des  thèses  comme  celles  cjÉf'improTisaient 
oiaguèresles  robustes  concurreds^tii -se  dispu^ 
Aaîônt la  chaire  de^Sabatier?  Croyez^vous  qu'à 
chaque  Téception  vous  allez  voir  pâràitrè  une 
die  ces  monographies  gui  remplissent  les  lacunes 
«deiia  science' et^stippléent  à  rinstiffîâance  deë 
•traités  généraùxi^  Il  laut  savoir  respecter  la  fàt« 
jslessemise  aux  prises" avec  la  nécessité  ,  et  ne 
pflSv  lui  reprocher  trop  durement  d'être  sortie 
-flnmo  gloire  de c^ue  lutte  pénible. 
1  .Man  quand  un -j^un^  médecin  qui  vient  dé 
'paraître  dans  cette  arânei  â  I^air  de  n^étre  pas 
I  itovt  *  à  -  fait  mécontent  de  la  figure  qu'il  y  a 
I  ihite>;  quand  il  semble  vouloir  attirer  l'atten* 
:tioÂ  générale  sur  te-manière  dont  il  a  fait  seâ 
l^reaves^f  quandiilaotKeite  le  fugém^nt,  c'est- 
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-à- dire  les  suffrages  des  sociétés  savantes  ,  même 
de  celles  qui  sont  établies  hors  de  son  pays  ; 
il  se  met  par-là  même  dans  une  position  parti» 
taulière  y  et  peut-être  n'est-on  plus  tenu  à  user 
•envers  Jui  d'une  aussi  grande  indulgence.  Cette 
•réflexion  s'applique  on  ne  peut  mieux  à  l'Ao- 
teur.de  la  thèse  que  nous  allons  essayer  de  &îre 
connaître ,  et  quelques  .  personnes  sentiront 
peut-être  comme  nous^  que  le  nom  qu'il  porte, 
en  lui  imposant  de  grandes  obligations  ,  même 
à  l'entrée  de  sa  carrière ,  fournit  encore  un 
molif  de  pencher  du  côté  de  la  sévérité. 

M.  Tissai  a  choisi  pour  sujet  de  sa  disserta- 
tion,,  la  confusion  qui  régne  dans  les  Ao* 
teurs  tant  anciens  que  modernes  y  au  sujet  de 
plusieurs  affections  de  l'œil  qui  ^  se  ressemblant 
à  quelques  égards ,  mais  différant  aussi  sont 
.•beaucoup  de  rapports  ,  In'ett  ont  pas  moins 
porté  jusqu'à  ce.  jour  le  nom  commun  de  Sta- 
fhyLômçyOs^xx^  imperfection  de  langage ,  ce  vice 
4e  noiUv^ncJUture^  pro venus  d'abord  du  peu  de 
jQonnai^saincerqu*on  avait  de  la  nature  intime 
jçt  spéciale  de  chacune  de  ces  affections  ^  ontdi 
réagir  à  leur  tour ,  et  contribuer  au  maintien  de 
.beaucoup  d'erreurs ,  en  faisant  supposer  ^  on 
.peu  légèrement  il  est  vrài><}ue  des  lésions  avi^ 
quelles  on  avait  affecté  use' seule  et  même  dé- 
/nomination  ,  était  nécessairement  de  nature 
.identique.  Mais  Tobservaiion  devenant  moins 
superficielle  à  mesure  que!  les  progrès  de  Tana* 
fiomie  la  rendait  plus  facile  ^  la-  science  a  fini 
par  bien  distinguer  des  choses  qui  sont  par  leur 
essence  très- distinctes  et  foict  séparées,  et 
J'ophtalmia trie  n'a  plus  aujourd'hui  le  tort  de 
regarder  comme  semblables  des  oialadies  dont 
\q^  élément,  difièrent  beaucoup  eotr'eox.  Chose 
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étonnante!  ce  perfectionilement  qui  aurait  dû 
.en  amener  un  dans  le  langage  ^  n'a  pas  eu  le 
nouYolr  de  produire  ce  désirable  effet  ;  et 
M.  Tïssot  lui-même  y  qui^  signalant  le  mal, 
semblait  par  cela  seul  devoir  en  chercher  le 
remède ,  n*aura  pas  même  le  mérite  de  Tavoir 
tenté.  Il  a  mieux  aimé  se  parer  d'une  érudition 
ièche  et  embarrassée  qui  témoigne  sans  doute 
an  faveur  d'une  longue  et  constante  applica- 
tion ,  mais  qui ,  n'offrant  aucun  résultat  avait- 
tageux  I  est  loin  de  plaire  au  lecteur  y  et  l'in- 
ilispose  au  contraire  par  la  futilité  de  ses  dé- 
tails et  la  monotonie. de  ses  exposés.  C'est 
vraiment  une  bonne  chose  que  l'érudition  { 
mais  il  faut  en  être  sobre ,  sur-tout  lorsque  , 
dépourvue  d^agréméns  ^  elle  a  de  plus  le  tort 
de  ne  tendre  à  aucun  but* 

L'Auteur  essaie  de  ranger  en  deux  classes 
les  nombreux  écrivains  qui  ont  parlé  du  sta^ 
phyiôme.  Cet  arrangement  parait  n'avoir  pas 
été  fait  sans  effort  ;  il  y  a  même  plusieurs  des 
Auteurs  cités  qu'on  a  été  obligé  de  faire  figu* 
.rer  dans  chacune  des  deux  divisions^ 

Les  ipédecins  dont  se  compose  la  première 
elass#  9  ont  en  général  pris  pour  le  staphylôme 
iAmipù^^mfêm)^  la  hernie  o\x  procidence  de  l'iris  s^é- 
ciiappant  hors  de  l'œil  par  une  solution  de  con- 
tinuité delà  cornée  transparente.  Il  leur  a  paru 
.  que  cette  affection  ^  quand  elle  existe  à  un  cer- 
tain degré  y  ressemble  assez  bien  à  un  grain  de 
raisin  ;  et  cette  similitude  est  l'origine  du  nom 
qu'ils  lui  ont  imposé*  Mais  ils  en  ont  rencontré 
.plusieurs  modincatiqns  qui  n'offrent  pas  la 
.  même  apparence  >  et  poeir  lesquelles  ils  ont 
,  imaginé  d'Autres  comparaisons.  Ils  ont  donc 
Appelé  /iv#«4)«^f  celle  qui  ressemble  à  une  tête 

3o«  24 
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de  mouche;  ^«a^»  celle qnii  plus voItunineQse 
et  sphéroïde ,  déborde  les  paupières  et  figare 
une  espèce  de  petite  pomme  ;  ils  ont  donné  le 
nom  d'^AK  à  celle  de  ces  affections  >  qui  re- 
présente une  tête  de  clou. 

Hippocrate  est  mis  à  la  tête  de  ces  écrivains , 
bien  que  Ton  convienne  qu'on  ne  trouve  le 
mot  de  staphylôme  daxls  aucun  de  ses  ouvra- 
ges. Mais  comme  ce  serait  faire  injure  à  ce 
grand  homme ,  que  de  Taccuser  de  n'avoir  pas 
connu  ou  d'avoir  passé  sous  silence  une  mala-» 
^ie  aussi  grave  et  aussi  fréquente  ^  on  a  voulu 
en  reconnaître  la  description  dans  ce  qu'il  dit 
4ee  membranes  de  Tcsil  au  livre  Des  parties  du 
•corps  'de  l^homme.  Ce-  passage  est  tellement 
obscur^  qull  faut  être  vraiment  possédé  de  la 
manie  de  fourrer  par-totrt  Hippocrate  ,  pour 
^s'être  imaginé  de  l'évoquer  aussi  dans  cette  oo- 
•casion>  A  la  suite  de  Tillustre  chef  ^  défilent 
isoixaiite  à  quatre-vingt  de  ses  adhérons.  Le 
dire  de  chacun  d'eux  est  bien  minutieusement 
exposé  ;'  c'est  toujours  le  même  thème  ;  quel- 
ques-uns jcependant  y  ont  fait  de  légères  varia- 
tions.  '     '•     • 

Celse  a  été  choisi  pour  cbeé  des  Auteurs  de 
la  Seconde  cathégorie.  LeCicéron  des  médeons 
méritait  bien  cei  honneur.  D'ailleurs  on  ne  peut 
pas  dire  de  lui  coaime  à' Hippocrate  y  qu'il  soit 
Ueiiieuré  tout- à-fait  étranger  à  la  question.  Ce 
n'est  pas  qu'il  s'en  soit  expliqué  bien  claire* 
meut  y  et  que  son  texte  ne  pût  fournir  une  ample 
matière  à  discussion.  Mais  enfin  il  dit  au  sep- 
tième livre  (  chap. . VII ,  art.  XI ,  )  «t  in  ipso 
autem  oculo  nunnunqûàrn  summa  attollitur 
tunica^  sive  ruptis  intus  membranisaliquibus , 
sive  laxatis  j  et  similis  figura  aciaojk  »*  undè 


I  

d'Emitlatick.  355 

id  rr^ixotfitti  GrcBci  vocant.  ?•  On  voit  par  ces 
mots  que ,  pour  )e  médecin  Romain  ^  le  staphy- 
lôme  consiste  y  non  dans  une  solution  de  con-* 
tinuité  de  la  cornée  transpatente  y  à  travers  de 
laquelle  s'échapperait  n'importe  quelle  partie 
de   Toeil  qui   viendrait    figurer   un    grain  da 
raisin  ;  mais  bien  en  une  distension  y  une pra*' 
trusion  de  cette  même  membrane;  en  un  mot ^ 
Dne  altération  de  sa  forme  (  et  sans  doute  aussi 
de  sa  couleur  ) ,  dont  on  conçoit  bien  mieux  la 
ressemblance  avec  Tobjet  auquel  on  la  compare. 
Les  Auteurs  composant  le  cortège  de  Celse  ne 
sont  pas  moins  nombreux  que  ceux  nui  forment 
l^escortedu  médecin  Grec  ;  mais  l'opinion  qu'ils 
soutiennent  se  trouve  modifiée  par  eux  de  beau* 
coup  de  manières.  Ces  modifications  ne  portent 
pas  sur  le  résultat  de  la  maladie  y  qu'ils  décla- 
rent être  toujours  le  soulèvement ,  l'ampliation, 
3a  saillie  de  la  cornée  transparente  ;  mais  sur 
la  première  origine  y  les  causes  et  quelques  cir- 
constances de  ce  phénomène  que  chacun  d'eux 
assigpe  diversement  y  et  qui  spnt  en  effet  très- 
variées.  Elles  portent  aussi  sur  les  différens 
ifôles  que. peut  jouer  dans   cette  maladie  la 
membrane  iris  y  qui  tantôt  demeure  intacte  y 
et  y  dans  d'autres  circonstances  ^  se  déchire  et 
contracte  des  adhérences  avec  la  cornée.  L'exa- 
men de  ces  détails  nous  entraînerait  beaucoup 
trop  loin  y  et  nous  allons  terminer  en  tradui- 
sant ce  qu^il  y  a  de  plus  précis  ou  de  moins 
ambigu  4ïns  ce  que  dit  rÂuteur  de  la  thèse  , 
quand  y  fatigué  de  sed  interminables  citations^ 
il  cherche  enfin  à  se  résumer. 

ce  J'ai  (dit-il)  9  exposé  plus  haut  que  la  ma« 
x>  ladie  de  l'œil  y  à  laquelle  on  a  donné  de  tous 
n  temps  et  on  donne  encore  aujourd'hui  U 

a4^ 


V3  nom  de  staphylôme ,  est  la  proéminence  on 
»  l'extension  de  la  cornée  transparente  ,  ac- 
»  compagnée  de  la  rupture  ou  do  relâcheinent 
7>  de  l'iris.;  je  voudrais  qu'à  Tayenir  ce  nom  Bkt 
9>  exclusivement  employé  pour  cette  seule  af« 
y>  f'ection.  Quant  aux  autres  maux  du  globe  oca- 
n  laire  qui  ont  aussi  reçu  cette  dénominadon  9  il 
>3  serait  plus  à  propos  de  se  servir  poureux  des 
»  noms  de  procidence  de  Tirls  ^  simple  ^  mul- 
»  tipie^  adhérente^  dégénérée ^  luasuriante ; 
»  vou  de  ceux  4e  pustules  de  la  cornée ,  phlyc- 
>>  ténes,^  hypersarcoses^  dvdroplitalmie,  etc.39 
Cette  phrase  renferme  ridée  ^  le  plan  d'ua 
travail  qui ,  convenablement  exécuté ,  ne  lai^ 
serait  pas  d'être  utile  et  d'houorer  la  nom  de 
son  Auteur. 
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lei^eff  sont  à  l'ordre  do  jour  1  lorsque  èeiui  de  M.  JPau- 
gens  m*êst  tombé  entre  les  mahiS;  jW  été  effrayé  de 
^^elltrep^ise  de  rAuteur  y  et  je  ne  l'ai  ouvert  qn'eo  trem-» 
Mant,  Mais  la  lecture  de  la  préfacé ,  et  de  quelques  ar- 
ticles f  a  hievttôt  dissipéntes  craintes^  et  je  me  suis  dé- 
cidé à  lire  Fourrage  eti  entier.  Je  Tai  trouvé  générale* 
lûent  oonficMttie  au  plan  et  aux  vues  de  TÀuteur ,  qui  n  a 
pas  eu  la-  prét^mtion  défaire  on  livre  savent;  mms  seule- 
ment un  Uvre  utile  y  an  livre  pouria  pratique  ;  je  trouv-e 
qu'il  a  réussit  II  pavak  iju^il  aivait  entrepris  dji^puis  long- 
temps ,  d'après  des  niiod£sfrèB4égitinftes>  ce  travail  au« 
4quel  it  ajoutait  tous  les  jdurs  de  nouveaux  matériaux. 
«  £n  enVtaÊtt  ^  dtt-il ,  «daha  la-  pratique  de  la  médecine  » 
^e  sentis  combien  celui  qui  idébuue  .dans  cette  carrière 
^ineuse  a 'besoin  d^étre  éclairé  pat*  le  llaÉsnbeau  de  lex- 
péfience  et  de- l'observation.  Les  principes  de  TEcole 
«ne  me  parorent  qiieies  insiractions  et  les  oomeils  d'un^ 
tendre  père  à  un  fils  qui  enti  éprend  un  long  et  pénible 
'voyage.  Il  lui â  tracé  suar>lax:«hrfe  les  montagnes,  les 
«^rivières ,  les  villes  prinotpaled  qp!il  rencontrera  sur  son 
passage;  il  lai  a  désiré  même  les  personnes  auxquelles 
-il  doit  s'alteesser- pour  avoir  des  notions  plus  précises 
aor  toutce  qoif  ourrait  l'intéresser.  Mais  à  peine  est^il 
dltTéàlui««isiémBy<(}u'iliie  tnouve  par*tout  que  diflicul- 
ités  et  obstacles.  Il >a  recours  He  suite  aux  peisonnes  ins- 
^truites  que  son  père  lui  a  indiquées.  Quelle  est  sa  sur- 
ipriseet  sosi  étonnemeat  !  ces  guides  ne  font  qu'accroi** 
twe  sonâncertitude  ^  et  mettre  de  la  confusion  dans  ses 
idées.  Leui^  avis  *et  leurs  opinions  sont  différens  sur  les 
onémes  faits  eC  les  oiémeS  circonstances.  C'est  exacte^» 
mentce  que  j'ai  rencontré  dès  mes  premiers  ]>as  dans 
l'iexercice  de  la  médecine»  Les  traités  généraux  et  par- 
^eolierft  dea  «naladies  ne  m*ont  offert  le  plus  souvent 
^li'kyp^tlièses  9.  sjrMémes ,  descriptions  peu  fidèles  de 
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•    la  nature ,  manières  de  penser  différentes  fiir  les  n^oiei 
faits  f  et  conduite  opposée  dans  les  mêmes  cîréonatan- 
cea«  Pour  dissiper  ces  ténèbres ,  je  me  livrai  à  ces  i^ 
cherches  pénibles  ;  je  dévorai  l'ennui  que  donne  la  leo- 
ture  dun  grand  nombre  de  volumes,  pour  y.  puiser 
quelques  faits  précieux ,  et  j  découvrir  les  règles  d'une 
saine  pratique.  Je  consignai  dans  un  répertoire  partictiH 
lier  l'analyse  de  ces  premiers  essais.  Leur  utilité  me 
parut  importante  pour  la  connaissance  et  le  traitement 
des  maladies  qui  se  présentent  tous  les  jours  dans  lexer- 
cice  de  la  médecine.  Je  continuai  mes  recherches  ;  je 
■recueillis  pour  chaque  afiBBCtion,  que  je  plaç^  par 
ordre  alphabétique ,  les  symptômes  les  plus  exacts ,  les 
causes  les  plus  vraies ,  et  les  moyens  curatifeles  plus  ef- 
ficaces ,  donnés  par  les  praticiens  les  plus  fidèles  et  ks 
plus  dignes  de  foi.  J'y  réunis ,  chaque  année  y  le  fruit  de 
la  lecture  des  ouvrages  nouveaux  et  mes  observaticns 
particulières,  m 

Quoique  l'Auteur  n'ait  eu  en  rue  que  la  pratique  seule 
dont  il  a  ^  en  général,  assez  bien  exposé  le^.priacipesi 
et  qu'il  n'ait  voulu  adopter  aucune  théorie,  aucun  sys- 
tème exclusif  (  je  ne  suis  y  dit-il  ^  ai  humoriste  ^  ni  soli- 
diste  ,  ni  vitaliste  ) ,  il  iae  semble  néanmoins  qu'il  s*est 
quelquefois  laissé  entraîner  vers  l'humorisme.    Cett9 
prédilection  n'est  pas  étonnante  ;  car  cette  tiiéorie  est 
celle  qui  s'accorde  le  plus  avec  la  pratique ,  d'aprèe 
1  aveu  même  des  plus  ardens  solidistes.  D'ailleurs  ^  an 
siècle  où  nous  sommes,  on  aura  beau  faire  »  on  amrn 
beau  crier  contre  les  suppôsitioos  et  les  hypothèses , 
on  ne  corrigera  jamais  l'esprit  humain  'de  cette  manie 
qui  est  peut-être  une  des  prérogatives  les  plus  agréables 
de  l'imagination.  Le  monde  est  trop  vieux  ;  il  ne  peut 
être  remis  aux  premiers  élémens  de  ses  conoaissaiioes. 
Les  £won  de  nos  jours  ont  très-fort  raison  ^  mai%  ib 


eHK-inémés  donner  rexemple ,  et  n'ajouter 
aucun  raisonnement ,  aucune  supposition  aux  tableaux 
de  la  nature^  G'eât  ce  qu'ils  ne  font  pas  ;  la  chose  est 
mipossible  ;  car  les  premiers  effets  de  l'éducation  et 
de3  préjugés  sont  aussi  difficiles  à  renverser  que  la  na-* 
ture  même. 

lM..Pougens  s'est  attaché  à  puiser  dans  les  meilleures 
aourcesy  toujours  dans  l'intention  de  faire  connaître  les 
xnaladies ,  et  de  donner  les  moyens  les  mieux  indiqués 
pour  les  guérir*  Guérir  est  ie>  vrai  ^iit  de  la  médecine  ;' 
toutes  les  voies  qui  nous  en'  écartent  doivent  être  sévère- 
ment interdites.  Notre  Auteur 'd  tâ^é  de  la  suivre 
-avec- exactitude ,  en  exposait  lés  symptômes,  les  eau- 
se$  y  le  pronostic  ^  les  tertfttdmsons  ^  les  complications  ^ 
le  traitement  et  le  régime  dé  chaque  afFection.  Il  y  a 
joint  de&observations  partictflfères  tirées  de  sa  propre 
pratique^ietsouv^nt  des  cpnseils  <)ict'és  par  rexpérience  ' 
et  par  la  sagesse.  Il  a  été  ,  en  général ,  court  et  exacte 
etiis^'est  amusé' rarement  À' des  discussions  oiseuses.  It 
çnointlùi-snéme' qu'on  ne  lui  reproche  d'avoir  sur- 
chargé son  ouvrage  d  un- trop  grand  nombre  de  for- 
màlea;  L'abcxod^nce ,  dans  ce*  cas  ,  ne  peut  être  un  dé-, 
faut ,  puisqu'on  prévient ,  en  présentant  cette  quantité  ^ 
^^on  n'a  d'autre  intention  que  de  donner  les  moyens 
de'.  cboisir>^  suivant  les  circonstances  et  les  indications. 
On  a  évit^  la  confusion  ,  et  on  s'est  en  ménie  temps 
rendu  utile ,  eu  les  distribuant  sous  différentes  dénomi- 
nations vulgairement  assignées ,  et  en  les^accompa- 
gDiant  de  numéros  auxquels  on  renvoie  dans  chaqUa 
occasion.  Le  régime  étant  un  des  objets  le&  plus  essen- 
tiels pour  lactire.des  maladies ,  l'Auteur  en  a  établi 
plusieurs  espèces  auxquelles  il  a  soin  de  renvoyer  à  la 
£a;  dt  chaque  article  où  il  est  nécessaire  de  prescrira 
mç  oiaiû^^'d^  vivre  particulière* 
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n  est  imposilble  de  faire  connaître  f  dans  un  cxtnft  y 
tous  lès  articles  principaux  d'un  DictionnAire.  Ceux  q» 
ont  rapport  ailx  maladies  les  plus  générales  et  les  plof 
comniunes ,  comme  celles  des  femmes  et  des  eo&aa»  ,  y 
sont  traitées  avec  soin  et  méthode.  M.  Pougens  n'a  pw 
craint  d'attaquer  cpaelqueibis  les  opinions  modernes, 
lorsqu'elles  ne  sont  pas  conformes  aux  rérités  de  la  na- 
ture. Il  a  osé ,  par  exemple ,  admettre  un  état  d*acriiiM>- 
nie  qull  définit  une  altération  desr  homeurs  ou  du  sang 
qqi  peut  dépendre  d'un  rice  particulier  ou  d*uiie  dété- 
rioration générale  des  Auides»  Outre  les  acrimonies  dar- 
treuses,  psoriquéJI»  scorbutiques ,  scrofîileuses,  véoé* 
tiennes ,  etc. ,  il  ot>serve  (<  qu*il  peut  exister  une  espèce 
d'acrimonie  générale  des  bumeursr  quon  ne  peut  rap« 
porter  à  aucune  altération  spécifique.  £iie  s'accom- 
pagne ordinairement  d*un  tempérament  bîlîoso-inélan- 
cpiique  pu  sanguin-mélancolique;  elle  parait  dans  FAge 
viril  ;  ses  accidens  sont  plus  marqués  en  automne  et  an 
printemps.  La  peau  sèche  et  rugueuse  se  coorre  quel^ 
quefois  d'ébulÛtion^  ou  seulement  de  petits  boutons. 
partiels;  la  démangeaison  est  virement  sentie  et  on  se 
gratte  avec  délices ,  sur-tout  le  soir ,  au  point  même  de 
se  déchirer.  Il  y  a  souvent  grande  altération^  sans  ma* 
iadie  :  les  acides,  lesalimens  salés  et  épicés,  sont  re- 
cherchés par  les  personnes  qui  sont  sujettes  à  cette 
acrimonie;  elles  abhorrent  les  nourritures  grasses  j  mu- 
cilagineuseSj  fades;  elles  mangent  arec  plaisir  les  fruits 
aigrelets  et  sucrés.  Les  digestions  se  font  assez  promp* 
tement;  mais   elles  sont  accompagnées  de  rapports 
acides ,  aigres  ,  lorsqu'on  fait  usage  de  quelques  subs- 
tances grasses,   huileuses ^  ou  du  lait.  Le  matinal  a 
bouche  est  pleine  de  salive  ;  on  mange  stir-rout  arec 
appétit  et  arec  roracité.  On  suppcxte-  dilBcilement  la 
ehaleur  et  la  température  humide  et  chaude  ;  la  pMi 
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est  alors  brûlante ,  sur-tout  à  la  paume  des  mains  et  à  1^ 
plante  des  pieds.  On  est  sujet  aux  impatiences  ^  à  la  co- 
lère, même  k  des  emportemens.  Cette  acrimonie,  oh 
cet  ëtat  particulier  auquel  on  ne  peut  assigner  aucua 
nom ,  peut  subsister  long-temps  et  même  toujours ,  san^ 
décider  proprement  une  maladie  aiguë  ou  chronique.  » 
Cet  exposé  est  la  vérité  même  :  qu  on  le  désigne  par  le 
mot  acrimonie  ou  tout  autre  ,  il  n  en  existe  pas  moins. 
M.  Pougeni  en  a  assigné  les  causes  et  letràitemenr.- 

Ses  conseils  sur  rallaitemeùt  sont  extraits  des  oiivfâ- 
^eflk  les  plus  estimés.  U  croit  qu'une  année  <l*allaitenlent 
se  suffit  pas ,  et  qu'on  né  pcfot  sevrer ,  sans  danger ,  un. 
efifimt ,  avant  que  la  dentition  ne  sort  achevée ,  ou  qu'il 
n'ait  douze  dents  au  moins.  Ce  principe  peut  étretitild 
pour- les  i^nfans  faibles  et  maladi£i.  Mais  combien  n'en 
exiite-t^il  pas  qu'txi  peut  sevrer  sans  crainte  au  bout  dé 
douze  è  quiase  ikiois>  quoiqu'ils  n'aietift  encore  que  leS' 
kioisives?Ii  est  vrai  de  dire  qu*il  M  ^généralement  im- 
prudent de  les  sevrer  à  cette  ép6^e ,  lorsqu'ils  n\>nY 
enoore  aucune  dent: 

•  "L'article  angme  de  poitrine  est  e^^act,  quoique  courC 
et  précis.  Il  <kHme  le»  peints  princtpaux  de  ce  qui  a  été 
dit  de  bon  snr  cette  maladie ,  pres^iicr  tctijûurs  funeste. 

Au  mot  arriètë^faix ,  M.  PoUgen's  démontre  qu*il  y 
a-moins  de  danger  qu'on  ne  pense ,  eh  général  ^  dans  la' 
rétentfon  prolongée  du  placenta  dans  k  niâtflce.  II 
adopte  la  doctrine  dé  la  délivrance  nâtiirelle  ,  et  il  ex-*  - 
dùtlesmojensviolens. 8a  jpmriqiteiui  a  présenté  plu-' 
sieurs  faits  où  le  placenta  a  resté  plusieurs  fours  dans 
l'oténis ,  sans  être  accompagné  d'accidens  graves.  Quel- 
ques anti-spasmodiques ,  de  légères  frictions  sur  le  bas-^ 
VMtre ,  et  les  injections  émoUientes^  suffirent  pour  ai-^  ^ 
der  la  natm'e  k  expulsa,  pettie.  masse  4er^mie  corps  : 
étranger. 
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^ÊoaieM,  renferme  d'excellens  préceptes  sur  la  ccaaAàtB . 
'-k  tenir  pour  les  enfans^dii  premier  âge* 

Qnoîcjue  la  diarrhée  colliquatire  soit  parfaitemeitt 
^déôite  par  une  observation  particulière ,  dans  laqœfle 
les  toniques  joints  aux  astringens  et  aux  alimens  res- 
taurans  ^  ont  produit  la  guérison  ^  j'aurais  éesîré  ren^ 
contrer  encore  d*autres  détails  sur  la  diarrhée  cbroni- 
^iie  y  espèce  de  phthisie  intestinale  qui  fait  tant  de  ra- 
vages dans  les  armées.  Le  ttaitement  assigné  à  la  dj9- 
senterie  ancienne  lui  conrient  dans  beaucoup  de  cir» 
^^ORstances. 

*    La^èvre  lente' des  enfans  est  asset  commuoie;  fe 
Itcbtèau  qui  en  a  été  fait ,  est  diaprés  nuture.  «  Maigreur 
générale  y  tristesse ,  regard  sombre  et  abattu  ;  faiblesse 
ck'ès^grande  ;  péati  s'èche  ;  chaleur  rague  f  croissàitt 
«près  le  repas  et  Vers  le  soir  ;  tension  rj^marquable  da 
«rentre  j  hingUe  couverte  d'une  pellicule  l>lanche;  dé- 
■gôûit  V  sefies  rerdàtres ,  glalireuses ,  visqueuses ,  fétides*; 
urine  crue ,  d*une  odeur  forte  ;  toux  sèche  avec  prurit; 
frtïfttsmètatfréqaetit'dù  nez;  ihquiétude;  yeux  tournés 
pendant*  le  soraniètl  ;  quelquefois  état  comateux  ;  avec 
les  yeux  demi^ùverts  ;  symptômes  Vermineux  ,  san^ 
rendre  des'Wri;   soubresajJts  tréquens  ,    convul- 
sions ,  syncopes.  La  fièvre  y  qui  est  Jfémittente ,  est  plus 
mauvaise  dans  Taprès-midi  ;  non  patoxya^rte  augmenté 
S  hièsuté  que  lé*  soîr  et  la  nuit  approchent  *  si  on  n'y 
apporte  pas  un  j^rdmpt  remède  ;  eflé  se  termine  par 
tmé  fièvre  côtidhue  et  parla  ihorr.  »  Cette  fièvre  est  le 
fkaxtmum  dé*  ik  înaladie^ùé  F  Auteur  appelle  fièvre 
^stnquè  des  enPans. 

'  n  établit  Utie  diRT3rence  enti^e  la  fièvre  hectique  ou 
Pfirhfcique  ef  iSfifetre  lente.  crLfes  Irétrès  hectiques, 
%tA\x  'diffèrent  des  fiè^eà  lentes  par  leur  cause  pro- 
âSàiâé/qui'esk  toujours  un  foy^  de  suppuration  dani 
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Certaines  parties  du  corps  ^  et  par  le^  redoublamazis'iip-r 
réguliers  semblables  à  des  accès  de  fièvres  intermitteagr 
teS;  avec  un  frisson  bien  prononcé  e(  de  vives  couleufi^ 
«ur  les  joues  pendant  la  chaleur,  »  Cette  dis|:inotioi| 
présente  d'heureux  résultats  pour  le  pronostic  «t  1# 
traitement. 

Les  articles^évrej  intermittentes  simples  et  pemi^ 
cieuses ,  sont  courts  ;  mais  ils  renferment  tout  ce  qu'oQ 
doit  savoir  pour  bien  les  connaître  et  le^  traiter» 

La  phthisie  catarrhale ,  aujourd'hui  si  commune ,  est 
présentée  par  M*  Pougens  ^  de  la  manière  suivante  : 
«  £Ile  est  produite  par  une  humeur  catarrhale ,  par 
des  sucs  muqueux  et  lymphatiques  qui  engouent  les 
bronches.  Elle  a  pour  causes  toutes  celles  des  affections 
catarrhales ,  telles  que  y  suppression  de  transpiration  ^ 
air  humide  ^  froid ,  marébageux  ;  humeurs  visqueuses 
qui  se  jettent  sur  les  poumons;  relâchement  des  solides, 
perte  de  leur  ton  ;  passions  tristes  ;  âge  avancé  ;  sur-tout 
défaut  d'excrétion  et  de  sécrétion.  Cette  maladie  est  la 
suite  des  rhumes ,  des  asthmes  humides  et  de  toutes  les 
espèces  d'affections  catarrhales.  La  difficulté  de  respi- 
rer est  plus  grande  ;  elle  ya  jusqu  à  menacer  les  maladts 
d'étDuffement.  Les  crachats  sont  plus  blancs ,  plus  abôn- 
dans  ;  la  faiblesse ,  les  lassitudes  plus  considérables  • 
Fexcrétion  ^par  le  nez  n'est  pas  suspendue ,  comme 
dans  les  autres  espèces  ;  le  malade  ne  reseent  aucuQe 
douleur  locale  dans  la  poitrine  ;  il  ne  maigrit  pas  aussi 
vite  ;  il  est  sensible  au  iroid  \  il  a  le  pouls  lent ,  des 
oppressions  y  et  il  est  gêné  dans  les  mouvemens  d'ex- 
piration. »  Ces  détails  sont  une  suite  de  la  £èvre  ca- 
tarrhale chronique  qui  a  été  décrite  au  mot  fièvre  ca- 
tarrhale. 

11  y  des  médecins  qui  ne  veulexit  pas  admettre  la 
phthisie  laiteuse  ^  les  dépôts  laiteux,  et  aiitres  accideos 
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ipi^on  attribue  ordinairement  à  Fhunieur  laiteuse  dériéo 
DU  altérée.  M.  Pougens  n'est  pas  de  leur  avis.  Ga 
qu'il  y  a  de  certaiit,  c'est  que  les  femmes  qui  ne  pren- 
nent pas  de  précautions  apràs  raccouchement  ,  pen- 
dant la  lactation  9  et  atu  moment  du  sevrage  ,  sont 
sujettes  à  une  infinité  de  maladies  qui  proviennent  ma- 
nifestement de  ces  circonstances  ,  et  auxquelles  on 
donnera  les  noms  -que  l'on  voudra ,  peu  importe  :  c  est 
de  la  chose  dont  il  s  agît.  Si  ces'accidens  n'arrivent  pas 
à  des  femmes  qui  sont  dans,  des  positions  différentes  de 
celles  désignées  plus^haut ,  il  est  évident  que  le  lait  dé- 
vié ou  décomposé  joue  un  r61e  dans  ces  mcdadies. 

On  a  réuni  dans  le  même  article  la  péripneumonie  et 
la  pleurésie ,  parce  que  les  traitemena  de  leurs  espèces 
sont  les  mêmes.  Ce  rapproc]^ement ,  dans  lequel  on  • 
donné  les  différences  qui  peuvent  faire  dîsljngner  les 
deux  affections ,  est  sujet  à  des  objections  fondées  shc 
le  siège  bien  distinct  des  deux  maladies ,  dont  les  ter- 
minaisons ne  sont  pas  toujours  également  avantageuses^ 
à  cause  de  la  différence  de  structure  et  d'organisatioa 
des  parties.  Du  reste ,  cet  article  est  très*instructif  sous 
le  rapport  de  la  pratique. 

La  fièvre  puerpérale  n^est  pas  considérée  par  TAu- 
:  teur  comme  une  fièvre  sui  generis ,  mais  comme  un 
état  particulier  qui  se  complique  avec  différentes  formes 
de  maladie ,  telles  que  la  fièvre  bilieuse ,  pituiteuse ,  pu- 
tride ,  maligne  ^  inflammatoire.  Le  traitement  varie 
'  selon  la  nature  de  la  fièvre  qui  complique  cet  état  puer- 
péral. 

Ceux  qui  prennent  du  tabac  ou  qui  sont  dans  I  usage 
de  Rimer  ^  ne  seront  pas  du  tout  satisfaits  des  conseils  de 
M.  Pougens  y  qui  n'approuve  pas  ces  abus ,  à  cause  des 
inconvéniens  fune^es  qu'ik  entrainent  ^t  dont  il  a  soin 
de  prévenir  le  lecteur* 
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^  Les  articles  rhumatisme ,  rhume ,  rougeole ,  scarU-r 
tine ,  sciatique ,  vaccine ,  vers  ,  mal  vertébral,  vomique^ 
vomissemeos,  etc«  ^.présentent  des  descriptions  exactes 
et  de  bons  principes  pratiques^  d'où  résultent  d'exceU 
lentes  méthodes  théi^q)^Mtique9.  Je  désirerais  citer  en-- 
core  d'autres  bons  articles  qui  composent  les  deux  vo-^ 
lûmes  de  ce  Dictionnaire 5  mais  les  bornes  d'une  analjse 
ne  me  permettent  point  de  m'étendre  davantage.    . 

L'ouvrage  est  terminé  par  deux  synonymies  chimi- 
ques et  une  table  de  matièrenoDédicale.  On  trouve  aussî 
pn  petit  vocabulaire  ^  ou  «me  explication  des  termes  ^0 
Tart  ^  pour  ceux  qui ,  n- étant  ni  médecins  >  ni  officierstle 
liante  y  peuvent  .cependant  avoir  recours  à  ce  Diction- 
maire^  qui  est  destiné  à  remplacer  ÏAvis  auPeuple^  par 
Tissoc^  et  la  médecine  domestique  de  Buchan4  L'Au- 
teur a  rempli  en  efFet  Mn  but ,  puisqu'il  supplée  à  la 
mémoire  de  ceux  qui  savent ,  qu'il  épargne  de  la  peine , 
des  recherches  et  des  frais  aux  nouveaux  initiés ,  et  qu^il 
Soumit  en  méine  temps  aux  gens  du  monde  le  tableaa 
fidèle^  de  la  connaissance  et  sur-tout  du  traitement  des 
maladies  ^  afin  qu'ils  puissent  éviter  les  erreurs  et  les 
préjugés,  encore  très -nombreux    en  médecine,  et 
méttie  se  sdîgner  dans  quelques  affections  simples  et 
/légères. 
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MBMt>IRES    ET    OBSERVATIONS 

SVftLA  Kkumon  TftMtDIkTE  DS  LA.  PLAIE  APRES  X.*AJCPir« 
-  •TA.TIOir  CrRCCrLAlUB    DBS  HBHBRBS  DANS  LEUR  COITTH 

HtrXTÉ  y  ST  SF*CIAL£KBIfT  APABS  l'aMPUTATIOIT  1>X  I^ 

CUISBB  t 

i^us  à  liêCh^ô  (hs  Seiemoes  phfrnques  et  nuuhéma^ 
ligues  de  PJnsiû»if  le  skt  wnars  1814 ,  par  JkL  Phîl. 
J4)s.  Roux  >  çkitwgien  en  second  de  thôpiuU  de  la 

.  .  Çfè0ri$é  y  etc^  ;  sui^^is  du  Rapport  fait  à  V Institut 
p0t  AfM»  P^rof  ^t  Daschamps ,  dans  la  séance  du 

.  2$ i^iltef  l9x4}  ^^  d'une  Obêervation  sur  un  stru' 
itisme  diifferffeni  de  Vmii  droit  y  guéri  sur  un  sujet 
^f4ult0  ^ui  en  éêuii  affecté  depuiss&n  enfancm^ 

• 

Inr'^\^  da  gÇ  pa^s».  A  Pam,  chez  MéquignQn-^âtaryis  f 

Ubpûce  j  rya  cfe^rEçoleda  Médedae,  N.^  9. 

^  Le  Mémoire  dont  nous  allons  présenter  le  précis  se 
recommanda  douUement  par  le  mérite  particulier  de 
son  Auteur ,  déjà  si  avantageusement  connu  par  d  au- 
tres ouvrages  d'un  grand  intérêt  sur  la  physiologie  et  la 
chirurgie  ;:ât|>à^yiKiportance  de  la  matière  qui  y  est 
discutée  de  la  matière  la  plus  claire ,  la  plus  instructive 
et  la  plu3  propre  à  porter  la  conviction  dans  tous  les  es- 
prits ,  à  i  egaixi  d'une  méthode  de  panser  les  plaies  ré- 
sultantes de  l'amputation  circulaire  des  membres  dam 
leur  continuité ,  et  particulièrement  de  la  cuisse ,  que 
l'Auteur  désire  vivement  voir  mise  en  pratique  par  les 
chirurgiens  français  ^  parmi  lesquels  il  a  depuis  long- 
temps pris  une  place  distinguée^ 
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fii  le  rapport  de  MM.  Percy  et  Deschamps,  lu  à  la 
première  classe  de  l'Institut ,  était  connu  de  tout  le 
monde ,  il  serait  plus  que  superflu  de  donner  ici  un  ex- 
trait de  ce  Mémoire  :  il  suffirait  de  renvoyer  au  rapport 
même ,  pour  prendre  les  idées  \t%  plus  précises  sur  la 
mérite  du  travail  de  M.  Roux  ,  et  sur  Timportance  et 
l'intérêt  de  la  matière  qui  j  est  discutée*  Aussi  allons- 
nous  suivre  presque  absolument  le  plan  des  rapporteurs 
dans  Textrait  que  nous  ferons  du  Mémoire  de  M.  Roux: 

Deux  méthodes  peuvent  être  employées  dans  la 
pansement  de  la  plai^  qiii  résulte  de  l'amputation  cir« 
culaire  d'un  de  nos  membres ,  et  spécialement  de  1« 
cuisse  ;  Tune  qui  est  le  plus  ordinairement ,  pour  ne  pas 
dire  généralement,  employée  en  France ,  sur-toujt  y  esC 
la  réunion  médiate,  secondaire  ou  par  seconde  în- 
tention ,  dans  laquelle  incontinent ,  après  l'opération  j 
on  remplit  la  plaie  de  charpie  qui  excite  et  eptretient  » 
par  des  réapplications  multipliées,  une  suppuration 
abondante  qui  ne  se  tarit  que  lentement,  et  rend  l'e»- 
pace  de  plusieurs  m  Dis  nécessaire  pour  que  la  guérison 
soit  complète.  L'autre ,  imaginée  d'abord  par  des  pra- 
ticiens anglais ,  à  la  vue  des  inconvéniens  de  la  pre- 
mière méthode ,  et  qui,  malgr^  ses  grands  avantages  ^ 
des  partisans  d'une  grande  autorité  et  de  nombreux 
succès,  est  fort  négligée  ou  presque  abandonnée  en 
France,  est  la  réunion  immédiate ,  primitive  ou  par 
première  intention  ,  dans  laquelle  on  réunit  la  plaie, 
aussitôt  afirès  l'amputation  ,  par  le  rapprochement  des 
parties  molles  qu'cm  maintient  à  Taide  de  bandelettes 
agglutinativés,  se  proposant  par  là  d'empêcher  la  lon- 
gue suppuration  de  la  plaie ,  et  d'accélérer  la  guérison. 

Cependant  qu'on  fasse  bien  attention ,  et  M.  Roux 
ne  croit  pas  trop  insister  sur  cette  remarque  importante^ 
gue  ce  serait  avoir  une  idée  très-faiisse  des  avf^ntagèa 
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de  la  réiuûoD  immëdiate ,  que  de  croire  que  toute  suppu- 
ration est  empécliée  y  que  Tinflammation  adhésive  s'éta- 
blit seule^que  ragglutination  des  parties  divisées  n^exige, 
pour  avoir  lieu ,  qu'un  très-court  laps  de  temps.  La  plaie 
résultante  de  Famputation  est  très-étendue;  de  nom- 
breuses parties  dissimilaires ,  par  leur  stixicture  et  leur 
vitalité ,  doivent  être  mises  en  contact  mutueL  La  pré- 
sence inévitable  des  ligatures  sera  ^toujours  un  obstacle 
insurmontable  à  la  réunion  totale  de  la  plaie,  et  une 
cause  certaine  d'irritation  qui  amènera  la  suppuration. 
P'ailleurs  ^  la  grande  étendue  de  la  plaie  donnera  lieu  à 
une  inflammation  toujours  trop  grande  pour  n'être 
qu'adhésive.  Au^si  la  réunioù  immédiate  n'existe-t-elle 
qu*à  regard  du  contact  exact  qu'on  établit  entre  les 
parties  divisées  ;  le  procédé  de  la  nature  n'est  jamais 
une  réunion  sans  suppuration ,  mais  une  adhésion  ,  une 
conglutination ,  vraisemblablement  sans  substance  in* 
termédiaire  ^  mais  précédée  de  suppuration ,  et  telle 
qu'on  en  observe  souvent ,  soit  dans  la  formation  d'ad- 
hérences contre-nature  ,  à  l'intérieur  ou  à  Textérieur 
du  corps  y  soit  dans  la  guérison  de  beaucoup  de  plaies. 

Après  avoir  ainsi  démontré  la  nécessité  de  la  suppu* 
ration  dans  la  réunion  immédiate ,  M.  Roux  trace  sa- 
vamment l'ingénieux  parallèle  des  deux  modes  de  pan- 
sement, pour  faire  mieux  ressortir  les  inconvénîens  de 
l'un  et  les  avantages  très-grands  de  l'autre.  Ceux-U 
sont  9  pour  Fancienne  méthode  ,  une  irritation  toujours 
subsistante  et  toujours  très-grande  d'une  vaste  plaie, 
lors  du  premier  pansement ,  et  à  chacun  des  suivans , 
d  pi^  résultent  beaucoup  de  douleurs  pour  les  nuda- 
]des ,  d'imtation  de  la  plaie ,  d'inflammation  vive ,  abon- 
dante .suppuration,  pansement  douloureux,  mouve- 
inens  couvulsifs  du  moignon,  retard  de  la  guérison , 
prolongation  du  séjour  du  malade  dans  Fatmosphère  io- 
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'    'salubre  des  hôpitaux ,  sous  TinAuence  de  millç  causes 
'     d*où  peuvent  naître  les  accidens  les  plus  graves  ou  les 
'    complications  les  plus  funestes.  Les  avantages  ^  ^u  con- 
traire^  de  la  méthode  de  la  réunion  immédiate,  sont  entià- 
:f  ement  opposés  ;  aussi  peu  d'iiTitation  quç  faire  se  peut 
dans  la  plaie ,  où  toutes  l^s  parties  en  contact  immédiat 
avec  elles-mêmes  y  sont  ainsi  soustraites  à  toute  cause 
/nouvelle  d'irritation  :  delà ,  douleur  consécutive  légère  , 
.engorgement  inflammatoire  presque,  nul  ou  peu  considé- 
rable, suppuration  peu  abondante.  Les  malades  traités 
suivant  ce  mode  de  pansement,  n«  sont  sans  doute  pas  plus 
.exempts  que  ceux  chez  lesquels  on  a  employé  lancienne 
méthode,  de  tous  les  écarts  de  régime  ^  des  vives  afiec-- 
tions  de  Tame  qui  si  souvent  inte^rvertissent  la  marche 
des  grandes  plaies ,  et  donnent  lieu  à  mille  accidens  fiir 
nestes  :  mais  ils  doivent  ressentir  moins  vivement  Tin- 
£uence  de  ces  causes  ,  et  j  sont  exposés  pendant  moins 
long-temps,  puisque  Tiriflammation  est  moindre,  la  sup- 
{>uration  moins  abondante  et  de  moindre  durée ,  la  guérie 
son  plus  prompte ,  et  qu'ils  sont  ainsi  soustraits  plutôt  4 
i*in£iuence  puissante  que  la  plaie  exerce  sur  lorganisa- 
tion.  Le  plus  ordinairement  M.  Roux  a  obtenu  la  gué- 
xison  complète  de  la  plaie  résultante  d'une  amputation 
icirculaire  de  cuisse  au  trente-cinquième  jour  :  Tun  de^ 
rapponeurs ,  M.  le  Baron  Perçy ,  a  vu  des  guéi  isons 
jiombreuses  plus  précoces  encore ,  puisqu'elles  ont  ei| 
Jieu,  même  après  l'amputation  de  ce  membre  ,.  au  vingt- 
huitième  jour. 

On  pourrait,  dit  M* HouXj  à  ces  immenses  avantages 
an  ajourer  d^autres,  moins  grands  sans  doute ,  mais  noa 
moins  réels  ,  comme  une  cicatrice  plus  régulière  pres- 
que linéaire  y  plus  de  facilité  du  moignon  à  supporter 
l'application  dun  cuissard^  sans  que  la  cicatrice  coursi» 
risque  d'être  déchirée».    *^ 

a5>« 
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Mais  pour  obtenir  constamment  des  avantages  aussi 
précieux ,  quel  procédé  opératoire  doit-on  suivre ,  quoi 
mode  de  pansement  faut-il  mettre  eu  usage  ?  Les  règles 
sont  précises,  peu  nombreuses,  et  de  facile  applica- 
tion. Voici  un  exposé  succinct  de  celles  que  M.  Jloax 
a  cru  devoir  adopter,  d'après  une  pratique  heureuse 
assez  nombreuse. 

Ne  pas  disséquer  la  peau  dans  une  trop  grande  éten- 
due f  après  Tincision  circulaire ,  afin  detie  pas  lui  donner 
une  longueur  trop  excédente.  Il  j  aurait  même  moôis 
d*inconvéniens  à  rester  en  deçà ,  qu*à  aller  au-delà  da 
but  :  ne  pas  trop  la  séparer  des  parties  qui  lui  sontsou»- 
jacentes  pour  qu  elle  s'y  réunisse  mieux  ;  il  suffit  de 
couper  légèrement  les  brides  celluleuses  qui  Tunisseot 
à  laponévrose. 

Après  avoir  coupé  sur  plusieurs  plans  les  muscles 
épais  qui  environnent  le  fémur  ,  il  faut  détacher  de  cet 
os ,  dans  une  certaine  étendue ,  les  chairs  qui  adhèrent 
à  sa  surface ,  et  diviser  avec  soin  laponévrose  très- 
forte  qui  fixe  les  muscles  adducteurs  à  la  ligne  âpre. 

L  amputation  étant  faite ,  lier  avec  une  scrupuleuse 
attention  jusqu'aux  plus  petites  artères  d'où  le  sang  s^é- 
chappe ,  afin  de  prévenir  toute  hémorragie  consécu- 
tive qui  aurait  pour  effet  d'interposer  une  couche  de 
sang  entre  les  surfaces  rapprochées ,  et  d^en  empêcher 
la  réunion  ;  du  reste  il  est  moins  que  certain  ,  comme 
on  avait  cherché  à  le  faire  entendre ,  que  les  hémorra- 
gies consécutives  soient  plus  fî^équentes  et  plus  à  crain- 
dre dans  ce  mode  de  pansement  qu'en  suivant  la  mé- 
thode ordinaire. 

•  La  meilleure ,  disons  même  la  seule  direction  conv»- 
imble  à  donner  au  rapprochement  des  bords  de  la  plaie, 
est  une  direction  verticale  ,  qui  permettra  l'écoulement 
du  peu  de  sang  qui  pourrait  suinter ,  celui  du  pus ,  qpoH 
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que  peu  abondant  ^  qui  devra  s'échapper  ^de  la  surface 
de  la  plaie. 

En  quelque  nombre  que  soient  les  ligatures ,  et  à 
quelque  distance  que  quelques-unes  puissent  être  de 
Tangle  inférieur  de  la  plaie  ,  c*est  vers  cet  angle  qu  il 
faut  les  réunir  pour  qu'elles  servent  de  filtre  à  la  séro-i* 
aité  sanguinolente,  qui  suinte  de  la  plaie  dans  les  pre« 
.miers  temps  y  et  au  pus  qui  s  en  écoulera  par  la  suite. 

Des  bandelettes  agglutinatives  assez  longues'et  con- 
venablement disposées ,  suffiront  pour  maintenir  les 
parties  dans  le  degré  de  contact  qui  doit  procurer  la 
réunion  de  la  plaie.  M.  ijtouo?  propose  den  rendre  Tef- 
fet  plus  complet  en  plaçant  au-dessous  d'elles ,  de  chaque 
côté  de  la  plaie,  et  parallèlement  à  sa  longueur  y  deux 
tampons,  ou  cylindresialongés^  de  charpie  ,  qui  exer- 
cent une  double  compression  latérale  sur  Textrémité 
du  moignon  qui  se  trouve  par  là  légèrement  aplatie 
d'un  côté  à  l'autre.  Us  remplacent  y  dans  cet  appareil , 
les  compresses  graduées  en  usage  dans  le  bandage  unis- 
sant des  plaies. 

Il  est  inutile  de  recommander  de  ne  pas  réunir  immé* 
diatement  les  lèvres  de  la  plaie  vers  son  angle  inférieur: 
le  paquet  de  ligatures  qui  se  trouve  y  apporterait  un 
obstacle  constant  y  et ,  comme  l'observe  judicieusement 
M.  le  Baron  Percy  y  la  position  horizontale  du  moi- 
gnon pendant  tout  le  temps  que  la  cicatrisation  com- 
plète se  fait  attendre  y  fait  vraiment  bâiller  la  partie 
inférieure  de  la  plaie  y  dont  les  bords  restent  plus  écar^ 
tés  même  après  la  guérison;  disposition  très^  favorable 
pour  l'écoulement  de  la  suppuration  y  et  qui  n'est  suivie 
d'aucun  inconvénient  après  la  parfaite  guérison  de  la 
plaie. 

Le  rapprochement  opéré  à  l'aide  dfs  bandelettes 
d'emplâtre^  agglutiiidUves  ^  on  couvio  la  plaie  d'ua 
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plumaceau  enduit  de  cérat>  et  par  dessus  on  appliqué 
d'épais  gâteaux  de  charpie  sèche ,  assujettis  conyeoa- 
blement  sans  exercer  de  compression  douloureuse ,  ni 
à  Vextrémitë  du  moignon ,  ni  sur  sa  longueur.  JLes  pan- 
semens  ukërieurs  consistent  seulement  à  enlever  tout 
ce  qui  couvre  les  bandelettes  agglutinatives  y  à  rempla- 
cer celles  qui  peuvent  être  relâchées. 

M.  Moux  appuie  Texcellence  de  la  méthode  de  pan- 
aement' qu'il  propose  d'après  les  Anglais  et  quelques 
praticiens  français ,  et  justifie  la  bonté  des  principes 
d'opération  et  de  pansement  que  nous  venons  d'expo* 
ser  d'après  lui ,  sur  une  nombreuse  suite  de  succès  obte^ 
nus  par  lui  depuis  quelques  années  qu*il  a  adopté  b 
réunion  immédiate  à  la  suite  de  l'amputation  circ^ulaire 
de  la  cuisse.  M.  le  Baron  Percjr ,  après  avoir  rappelé 
Forigine  de  cette  méthode  ^  et  payé  aux  Angbis  le 
tribut  de  louanges  que  leur  méritent  et  Imveotidn  et 
l'emploi  constant  et  heureux  chez  eux  de  ce  mode  si 
avantageux ,  rappelle  les  succès  ônnombrables  qu'il  a 
obtenus  dans  sa  longue  et  immense  pratique  aux  armées, 
et  ceux  non  moins  nombreux  qu'ont  obtenus  constam- 
ment ceux  d'entre  lès  chirurgiens  militaires  qui  ont 
suivi  en  cela  ses  conseils  er  son  exemple.  Potu*  nous , 
dans  le  nombre  assez  grand  d'amputations  de  tous 
membres ,  que  nous  avons  pratiquées  et  aidé  à  prati- 
quer ,  nous  n'avons  jamais  manqué ,  toutes  les  fois  qoe 
nous  avons  été  maître^  d'agir  à  notre  gré,  d'employer 
le  procédé  anglais  préconisé  par  M.  Moux ,  et  nous 
.  avons  toujours  vu  qu'il  y  avait  de  la  suppuration ,  mail 
quelle  était  peu  abondante  et  de  courte  durée;  que 
l'adhérence  avait  promptement  lieu  dans  la  plus  grande 
partie  de  la  surface  de  la  division  ^  et  que  laguérisoa 
était  prompte ,  se  faisant  rarement  attendre  au^elà  d# 
(quatre  semaines. 
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Malgré  les  avantages  assurés  à  la  réunion  immédiate 
après  Famputation  circulaire  des  membres  ,  et  spécia*, 
lement  de  la  cuisse  y  M.  Roux  ne  fait  cependant  pat 
difficulté  d'avouer  qu^elie  est  quelquefois  contre*'indi-«  > 
quée  ,  eu  égard  à  Tétat  accidentel  du  membre.'  Ainsi 
tout  membre  écrasé  par  laction  d*un  corps  fortement 
contondant  y  oiï  le  désordre  de&  parties  molles  et  des  o» 
nécessite  l'amputation  dans  le  plus  bref  délai,  n'est  pas 
dans  des  conditions  favorables  à  la  réussite  par  le  modo 
de  la  réunion  immédiate  :  presque  toujours  les  parties 
molles  du  moignon  ont  ressenti  les  effets. de  la  contu-^"^ 
sion  J  elles  sont  éminemment  disposées  à  s'enflammet 
violemment,  à  suppurer  abondamment  ;  condidoni^' to- 
talement contraires  à  la  possibilité  de  la  réunion  immé« 
diate.  Gomme  dans  les^  fracas  semblables  produits  par 
les  corps  6oDtondans  lancés  par  la  poudre  à  canon  ^  U 
désordre  est  plus  borné  au  lieu  méme'de  la  plaie  ^  ces 
dispositions  adverses  sont  moins  prononcées ,  et  k^véo* 
nion  immédiate  aura  peut«étre  deis  résultats  moins  ineer* 
tains.  Nous  ne  craignons  pas  de  dire  que  pour  un  chi- 
rurgien qui  a  pratiqué  la  grande  chirurgie  aux  armées 
et  sur  le  terrain ,  il  n'y  a  pas  de  doute  à  ce  sujet  :  nous 
.  voyons  cent  fois  à  chaque  campagne  des  amputations 
faites  à  quelques  travers  •  de  doigts  du  siège  d  une  af- 
freuse fracture  comminutiye  par  Teffet  d'un  boulet, 
d'un  éclat  d'obus  ,  être  réunies  immédiatement  et  cou- 
ronnées du  succès  le  plus  complet  dans  un  temps  fort 
court. 

Quand ,  à  la  suite  de  douleurs  habituelles  et  d^une 
abondante  suppuration  ,  le  membre  est  tombé  dans  un 
état  d'amaigribsement  profond,  quelquefois  même  d'a- 
trophie ,  la  réussite  de  la  réunion  immédiate  compté 
bien  peu  de  chances  en  sa  faveur  ;  il  n  est'  pas  néces- 
saire d^insister  long-temps  sur  ce  fait  :  Yolume'^oiisidé«' 
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rabla  des  os,  mollesse^  flaccidité  des  musdies  qu^uik 
m  tisfiu  cellulaire  privé  de  graisse  ;  de  là  difficulté  d  w 
maintenir  la  réunion  exacte ,  et  tendance  à  une  iAkib* 
dante  suppuration.  Cependant  c'est  dans  ce  cas  si 
fâcheux  qu'il  serait  essentiel  de  pouvoir  obtenir  use 
guérison  prompte ,  et  d'éviter  une  trop  longue  et  trop 
abondante  suppuration  :  M.  Roux  pense  qu*il  aeiaift 
alors  convenable  de  recourir  à  TamputatioD  à  lam- 
beaux ,  et  il  s  appuie  sur  un  fait  trè&ourieux  de  sa  pra- 
tique y  où  cette  méthode  fut  couronnée  du  plus  heureux 
succès,  puisque  1^  plaie  était  guérie  le  ?ingt«sixi&ffle 
jour. 

.  M.  Roux  pense  f  avec  raison,  que  Tampotation  cir- 
culaire du  bras  ne  requiert  pas  aussi  impérieuseaientH 
réunicm  immédiate  que  celle  de  la  cuisse ,  parce  qu'en 
général  elle  est  moins  grave;  qu on  peut  ^  avec  moins 
d'inconvéniens, laisser  la  nature  en  opérer  la  réunion; 
que  la  dispositi<M3  ^  la  forme  du  moignon  est  une  chose 
à  très-peu-près  indifférente  après  famputation  du  bn»: 
cependant  rien  ne  s  opposant  à  ce  qu'on  tente  la  réu« 
nion  immédiate ,  et  les  plus  heureux  succès  ajant  suivi 
ces  essais,  nous  croyons  qu'on  ne  doit  jamais  ni^liger 
de  la  tenter  dans  l'amputation  circulaire  du  bra^  :  il  ne 
sera  jamais  indifférent  pour  le  malade  et  pour  le  dû- 
rurgien  d'obtenir  une  guérison  en  un  mois ,  et  peut-être 
moins  ^  au  lieu  de  l'attendre  pendant  deux  mobet 
souvent  plus. 

U  est  à  regretter  que  la  salutaire  pratique  de  la  réu- 
nion immédiate  de  la  plaie ,  après  l'iimputation  câreu- 
laire  des  membres,  et  spécialement  de  la  cuisse^  ne 
soit  pas  plus  généralement  adoptée  en  France  :  nous 
souhaitons  bien  sincèrement  que  le  Mémoire  fort  bien 
fait  de  M.  Rcuçc ,  l'excellent  rapport  de  MM.  Percj 
t\  Deschamps  à  Tlnstitut  |  l'exemple  que  donnent  déjà 
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^elques»um  des  meilleurs  praticiens  de  la  capitale  f 
«t  inéme  notre  e:^rience  propre  >  toute  faible  qu*eIlo 
est ,  puissent  porter  la  conviction  des  grandes  et  impor- 
tâmes tentés  que  M.  Aoux  a  développées.  Nous 
souhaitons  sur-tout  que  cette  méthode  se  propage  chea 
les  jeunes  chirurgiens,  qui,  par  défaut  d  expérience  per- 
sonnelle, ne  peuvent  en  croire  que  les  autorités  respec- 
tables, (et  combien  sont  celles  que  nous  leur  propo- 
sons ! }  afin  qu'ils  se  déterminent  à  en  faire  dans  la  pra- 
tique un  usage  toujours  honorable  pour  eux-mêmes ,  et 
sur-tout  d'une  si  grande  utilité  pour  l'humanité  souf- 
frante ,  et  si  profitable  à  Tart  même  dans  l'emploi  du 
plue  terrible  des  moyens  de  salut  dont  il  est  donné  à  la 
chirurgie  de  se  servir,  à  Taide  du  fer  utilement  redou- 
table iiont  elle  armera  leur  main.  Pour  arriver  à  cetia 
fin  désirable  ,  i;ious  ne  saurions  mieux  faire  que  de  re- 
commander la  lecture  réfléchie  de  louvrage  que  nous 
Annonçons. 

Ce  Mémoire  est ,  de  plus ,  enrichi  de  quelques  vues 
neuves  du  plus  grand  intérêt,  et  que  nous  recomman- 
dons  à  la  méditation  de  nos  lecteurs  ^  sur.  l'emploi  du 
moxa  dans  les  tumeurs  blanches  articulaires ,  TamputiH 
.tion  partielle  du  pied,  celle  du  second  os  du  métacarpe 
àaÊïs  sa  continuité,  substituée  à  lamputation  de  l'indi- 
cateur dans  son  articulation  métacarpienne, etc. 

Quant  à  lobservation  unique  d'un  sxfabisme  diver- 
geant de  l'œil  droit,  guéri  sur  un  sujet  adulte  qui  en 
était  affecté  depuis  son  en  enfance  ,  voyez  ce  qui  en  a 
déjà  été  dit  dans  le  Numéro  d  avril ,  page  43o. 

E.  Gaultier-de-Claubry  ,  D.-M.-P. ,  ancien 
chirurgien-major  idQ  Tex-vieille  garde. 
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NOUVEAUX    ÉLÉMENS 

r 

DE     Uk     SCIENCE    DE     L  AAT    DES  ,  ACCOUCHEBCKITS  ; 

Par  J.  P.  Maj;grier ,  ^^doeteur  en  médecine  de  la 
FacuUé  de  Paris  ^  professeur  d^anutomie  et  de 
physiologie  y  daccouchemens  y  et  de  maladies  des 
femmes  et  des  enfans,  membre  de  plusieurs  Sociétés 
Médicales^ 

0  w 

Un  vol.  1/1-8.®  A  Paris,  chez  V Auteur ^  rue  des  Petits- 
Augustins , N,**  I4;  et  chez  Croullèbois,  libraire, 
irue  des  Mathurins ,  N.**  17. 

-    L'Auteur  cbmmence  par  la  description  du  bassia 
6t  dé  l'appareil  générateur*  Nous  ne  croyons  pas  néces- 
'  Baire  de  nousappesantirsur  cesdivers points^  nous  propo- 
sant deiixer  l'attentif»!  sur  quelques  idées  pr<  ipres  à  M. 
'Maygrier^  qui  insiste  sur  les- fonctions  de  ce  même  ap- 
pareil. Tout  ce  qu'on  a  dit  de  raisonnable  7  est  rappolté; 
la  plupart  des  systèmes  connus,  sur  cette  matière^  y 
sont  exposés  successivement  ;  il  indique  les  signes  qui 
xal'actérisent  la  grossesse  vraie  ou  fausse  ;  il  parle  de  h 
conception  utérine ,  et  des  différences  qu'elle  présente, 
ainsi  que  des  changemens  et  du  mécanisme  suivant  le- 
.quel  la  matrice  se  dilate.  Son  opinion  n  est  pas  celle  des 
physiologistes  modernes*  Peut-être  a-t-il  fait  une  appli- 
cation trop  rigoureuse  des  lois  physiques  à  réconomie 
rivante  :  il  n'ignore  point  cependant  que  des  médecins, 
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(depuis  lui^  ont  plongé  dans  Terreur  plusieurs  sa  vans 
«listingués,  pour  avoir  aveuglément  admis  des  théories 
basées  sur  des  principes  purement  physiques.  Quant  i 
la  contractilité  de  la  matrice  j  elle  ne  peut  lui  être  refu- 
sée ;  les  faits  cités  par  beaucoup  d'Auteurs  et  rapportés 
par  lui ,  prouvent  qu'elle  en  est  susceptible,  même  après 
la  mort.  Ces  mêmes  /aits  viennent  à  l'appui  des  expé^ 
riences  consignées  dans  un  mémoire  que  j'ai  publié  an 
commencement  de  cette  année ,  lequel  combat  victo- 
rieusement lopinion  des  médecins  qui  se  persuadent  que 
Testomac  est  passif  dans  le  vomissement.  L'Auteur  ob- 
serve que ,  si  la  matrice  jouit  parfois  d'une  centraction 
bien  prononcée ,  elle  est  parfois  aussi  dans  une  inertie 
remarquable ,  et  que  cet  état  peut  donner  lieu  à  de  gra- 
ves accidens  y  qui  compromettent  quelquefois  les  jours 
de  l'accouchée.  Puis  il  passe  aux  divers  déplacemens  de 
la  matrice  ^  qui  peuvent  survenir  pendant  sa  plénitude  , 
et  aux  diverses  obliquités  qu'elle  affecte.  Il  en  indique 
les  causes  et  les  modifications.  Il  examine  le  produit  de 
la  conception  et  ses  dépendances  ;  il  parle  du  dévelop- 
pement du  fœtus  y  dô  la  formation  des  membranes  qui 
l'enveïoppent ,  et  disserte  sur  le  changement  de  posi- 
'tion  du  fœtus ,  connu  sous  le  nom  de  culbute. 

L'histoire  du  placenta  ^  du  cordon  ombilical  et  des 
eaiix^  précède  celles  des  phénomènes  de  la  nutrition, 
de  la  circulation  du  fœtus  et  des  changemens  qu'il  subit 
1  la  naissance. 

Le  chapitre  qui  vient  ensuite ,  est  terminé  par  les  di- 
visions que  l'on  doit  faire  de  l'enfant ,  afin  de  reconnaî- 
tre les  diverses  positions  qu'il  présente ,  pour  manœuvrer 
en  conséquence.  L'Auteur  détermine  d'une  manière  par- 
ticulière le  nombre  de  ces  positions.  Depuis  long-temps  y 
en  effet;  il  développe  une  méthode  qui  lui  est  propre^ 
«t  qui  simplifie  singulièrement  la  manœuvre. 
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Enfin  TAuteur  revient  sur  raccoucbeoient  et  sur  les 
causes  qui  le  provoquent.  Il  en  donne  1  explication  ;  il 
indique  les  phéi^omènesde  l'enfantement  et  les  moyens 
d'en  prévenir  quelques-uns. 

Le  cinquième  chapitre  est  entièrement  consacré  i 
raccouchement  naturel  et  aux  positions  que  peut  ofi&ir 
Tenfant  dans  ce  cas* 

En  traitant  de  Taccouchement  bontre-nature  ou  aiti* 
ficiel^l'Auteur  en  examine  sëparëmentles  diverses  causes 
et  indique  les  moyens  qui  peuvent  en  prévenir  le  déve- 
loppement. 11  passe  ensuite  à  Texamen  de  la  manoeuvre 
en  génerjil  j  et  donne  les  principes  qui  doivent  dir^er 
dans  les  diverses  présentations  de  lenfant.  II  définit  la 
manœuvre  «  une  opération  manuelle  ou  instrumentale, 
3»  par  laquelle  Tart  supplée ,  pour  la  terminaison  de 
3»  1  accouchement  y  à  Imsuflisance  de  la  nature.  »  II 
classe  les  espèces  de  manœuvres  diaprés  les  présenta* 
tions  simples  et  compUquées.  Il  les  passe  en  revue  y  éta- 
blissant quatre  temps ,  d  après  lesquels  il  veut  quon 
agisse. 

i.^  Le  temps  d mlromission ;  2.^  le  temps  d'explo- 
ration ;  3.^  le  temps  de  mutation  ;  4*^  enfin ,  celui  d'ex- 
traction. Il  expose  les  précautions  à  prendre  dans  cha- 
cun d'eux.  Ces  principes  généraux,  posés  d'une  manière 
claire  ^  il  revient  sur  chaque  espèce  de  manœuvre ,  ex- 
pliquant le  mécanisme  qu  on  peut  facilement  concevoir, 
diaprés  ce  qu  il  a  dit  plus  haut.  Les  répétitions  y  sont  né- 
cessaires; elles  simpL'lîent  la  chose  sans  y  apporter 
d'obscurité.  II  trace  très-succintement  la  conduite  que 
Ton  doit  observer  dans  quelques  cas  plus  ou  moins 
épineux. 

Il  en  est  ainsi  de  la  manœuvre  troncaîe  dans  les. di- 
verses présentations.  Comme  dans  ce  chapitre ,  il  ad- 
inet  que  l'enfant  peut  se  présenter  selon  les  régions  du 
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tronc  y  il  indique  en  peu  de  mots  ce  que  doit  faire  Fac- 
coucheur  pour  ramener  Fenfantdans  la  position  la  plus 
favorable. 

Manœuvre  capitale.  -—  Toujours  mêmes  principes  ^ 
toujours  présentations  différentes  et  conduite  variable  ^ 
suivant  la  position  de  la  tête  et  ses  régions.  L* Auteur  a 
soin  d'exposer  les  signes,  à  Taide  desqueb  on  parnent  à 
distinguer  la  tête  des  atitres  parties. 

Manœuvre  instrumentale  simple. -^U Auteur  pré- 
sente les  règles  d'après  lesquelles  on  peut  appliquer  La 
forceps ,  selon  la  situation  de  la  tête  et  sa  présentation. 
Il  pense  que  les  leviers  ne  réunissent  pas  tout  l'avantage 
qu'on  s'est  plu  à  leur  accorder.  C'est  sans  doute  d'après 
ce  principe  qu'il  faut  »  autant  que  possible ,  simplifier  les 
moyens  de  guérir  ou  de  soulager,  que  l'Auteur  fait  quel- 
ques rapprochemens  entre  le  crochet  mousse  et  l'ex- 
trémité du  manche  du  forceps  qui  peut  remplacer  c# 
premier  instrument ,  il  s'arrête  un  instant'sur  l'emploi 
du  lac. 

Manœui^re  instrumentale  compliquée.  —  Cetta 
manœuvre ,  qui  nécessite  des  moyens  plus  violens  et 
plus  variés,  arrête  un  instant  M.  Maygrier^ç^i  note  les 
instrumenslesplusgénéralementemployés;ra7antagede 
ceux-ci ,  les  inconvéniens  de  ceux-là.  Ces  instrumens  ^ 
ajoute-t-il ,  doivent  agir  les  uns  sur  la  mère ,  les  autres 
sur  l'enfant.  Il  décrit  les  procédés  opératoires  avec  au- 
tant de  simplicité  que  de  précision ,  en  désignant  ceux 
auxquels  on  doit  accorder  la  préférence  ;  puis  il  passe  à 
lexposition  des  instrumens  qui  agissent  sur  lenfànt ,  et 
des  moyens  qui  sont  quelquefois  extrêmes.  Il  observe 
qu'il  faut  agir  avec  beaucoup  de  prudence  dans  certains 
cas  très-embarrassans  :  par  exemple ,  celui  où  la  téta 
,  reste  seule  dans  la  matrice»  Ce  chapitre  est  suivi  de  l'ar- 
ticle sur  la  délivrance,  où  TÂuteur  traite  avec  le  plus 
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Eabn  FAuteur  revient  sur.f^    i^  doiv 

Causes  qui  le  provoquent.  Ife  ^    *^  e 

indique  les  phéAomènes4#^|'i,  ^ 
tf  en  prévenir  quelques^^   *i.  % 

Le  cinquième  cha//     B-^  ^ 
raccouchement  natif    ^  ?  ^ 

1  enfant  dans  ce  t^t%  ^^ 

En  traitant  d^?'  i  /  ^^  ^^     . 

et  indique  I.  -"'"^  '^"'^^  f  «°»  ''««"^ 

loDDemer  ".      **"  concerne  les  accouche- 

en  W  r  '''?^   *^**'  *""^'"*  *'  «"^^ode  ;  les  Ëûts 

y  reproducteur. 

^      ^  peu  de  mots  suffirait  pour  justifier  le  mén'te  <f« 

/auteur  dans  cette  partie  de  l'art  de  guérir,  s'il  „» 

/ivaitdëja  fait  connaître  par  de  nombreux  mémoires, 

et  dans  le  brillant  concours  ouvert  pour  la  chaire  d  ao^ 

coucfaemens. 

C'est  à  la  sollicitation  dei  élèves  que  nous  deroos  un 
travail ,  que  par  modestie ,  l'Auteur  n'eût  jamais  fait 
imprimer.  Le  nombre  d'exemplaires  déjà  débité,  ajoute 
encore  à  l'idée  favorable  que  l'on  doit  avoir  de  cette 
liouvtjHe  production  :  ce  qui  se  rapporte  à  l'art  des  ac- 
couchemens  y  est  exposé  brièvement  ;  quant  aux  prin- 
cipes qui  ont  besoin  de  développement ,  a  en  a  dit  tout 
fce  qu'il  est  important  d'en  connaître.  Les  systèmes 
physiologiques  y  sont  placés  tels  qu'ils  le  doivent  être 
et  l'on  voit  que  l'Auteur  n'a  point  donné  à  son  imagina- 
tion tout  l'élan  dont  elle  est  susceptible.  On  y  aperçoit 
que  les  idées  mûrement  réfléchies  y  sont  classées  avec 
ordre  ;  il  en  est  un  grand  nombre  qui  lui  sont  propres 
*e  qui  prouve  aussi  qu'a  «  approfondi  l'étude  de  cett^ 
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Q  \^     'ïUtières  du  discours  prëlîmînaîre  que 

^^  tête  de  la  première  livraison ,  et 

^^  traits  Thistoire  de  la  botanique , 

\\ofonde  que  brillante,  les  tra- 

"^  ^^  yyoués  ,  qui ,  à  diverses  ëpo- 

V^  ^  *^  ^W  V.  ?*  ^"  monde  civilisé ,  ont 

^   *  ^^C'^'^      cette  intéressante 

-o  réelle  fe\      ^  c  •  -  ■-.      i 

c  ev       ^  i^Q^Ye  connaître  le 

wans  et  beaucoup  ^      .  ^^  ^  Chaume^ 
.uement  des  bibLotheques ,  ,^       .,^  proposé  de 

--^^^^-  '  Hé  volumes 

MaiwgaultjÛ.^^   ^te  et  la 

la-fois 
'  est 


^  'e 
FLORE    MÉDICALE 

Décrite  par  R  P.  Chaumeton ,  docteur  en  fnédecin 

peinte  par  madame  E.  P. ,  et  par  P^  J.  F.  ^^ 

pin  ;  gravée  par  'Lambert  jeune. 

Première  et  deuxième  livraisons.  InS.^  A  Paris,  chez 
Panckoucke ,  imprimeur-libraire ,  rue  et  hôtel  Ser-^ 
.  pente ,  N.^  6. 

En  rendant  compte ,  dans  un  des  précédens  numéros 
lie  ce  Journal ,  du  neuvième  volume  du  Dictionnaire 
des  Sciences  Médicales ,  on  a  annoncé  que  ce  volume 
jetait  enrichi  d'une  partie  de  la  première  livraison  de  lar 
J!^/ore^WeA'cû/e.  Depuis  cette  époque  la  seconde  livrai- 
%ù%s  a  été  publiée ,  et  nous  nous  empressons  de  faire 
CQj^PfiXtiQ  cet  intéressant  ouvrage  j  dont  il  a  été  iinpos- 
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•ibie  de  donner  une  idée  convenabfe  dans  ia  notica 
dont  nous  venons  de  parler. 

Il  serait  superflu  ^  sans  doute  y  de  chercher  A  £urt 
sentir  rimportance  et  l'utilité  d'une  aussi  louable  entre- 
prise. Depuis  long-temps  ^  en  effet ,  convaincue  de  la 
nécessité  d'une  Flore  Médicale  ^  tous  les  bons  esprits 
conviennent  qu  un  semblable  ouvrage  manquait  à  la 
science.  Ce  n  est  pas  que  les  plantes  employées  en  mé^ 
decine  ne  se  trouvent  représentées  et  décrites  dans  plu- 
sieurs ouvrages.  Mais  la  plupart  de  ceux  dans  lesqueb 
elles  sont  disséminées  y  en  général  d*un  prix  trop  au- 
dessus  des  facultés  du  plus  grand  nombre  des  lecteurs, 
sont  ordinairement  dans  des  dimensions  qui  en  rendent 
le  transport  et  Tusagehabituei  incommodes^  et  par  cela 
même  remplissent  rarement  le  but  désiré. 

La  Flore  Médicale  est  exempte  de  ces  graves  in- 
convéniens  ;  elle  a  même  ce  grand  avantage ,  que  le 
format  1/1-8^  qu'elle  présente,  et  qui  la  rend  ^^va 
usage  très-commode ,  donne  la  facilité  de  la  joindre  an 
Dictionnaire  des  Sciences  Médicales^  dont  elle  est  en 
quelque  sorte  le  complément. 

Elle  se  compose  essentiellement  de  deux  parties^  le 
texte  et  les  planches.  Les  figures ,  gravées  d  après  les 
dessins  de  madame  P. ,  élève  distinguée  du  célèlva 
FanSpaendonck  y  et  de  M.  Turpin,  auquel  on  doit  les 
magnifiques  planches  de  la  Flore  Parisienne  et  du 
Traité  des  Arbres  fruitiers ,  sont  gravées  et  coloriées 
avec  le  plus  grand  soin  et  ne  laissent  rien  à  désirer. 
L'Auteur  du  texte  est  M.  le  docteur  Chaumeton.  Le 
seul  nom  de  ce  savant  modeste ,  également  distingué 
par  sa  vaste  érudition ,  l'étendue  et  la  multitude  de  ses 
connaissances  positives ,  et  par  la  noblesse ,  l'élégance 
et  la  vigueur  de  son  style  ,.nous  dispense  de  tout  autre 
élojje.  S'il  en  était  autrement  ^  nous  n  aurions  qu'à  trsos-: 


BOTAKIQVB.  385 

j  crire  ici  les  pages  entières  du  discours  préUminaîre  que 
ce  âavaut  a  placé  à  la  tête  de  la  première  livraison ,  et 
>  où  il  esquisse  à  grands  traits  Thistoire  de  la  botanique  y 
p  et  d'une  manière  aussi  profonde  que  brillante ,  les  tra- 
I  vaux  divers  des  hommes  dévoués  ,  qui ,  à  diverses  épo- 
^  ques  ^  et  dans  toutes  les  parties  du  monde  civilisé  y  ont 
,  concouru  à  étendre  le  domaine  de  cette  intéressante 
,    partie  de  Thistoire  naturelle, 

,         Mais,  devant  nous  borner  ici  à  faire  connaître  le 

I    plan  de  cet  important  ouvrage ,  écoutons  M.  Chaume^ 

ion  exposer  lui-même  la  marche  qu'il  s'est  proposé  de 

suivre.  «  Présenter  dans  un  petit  nombre  de  volumes 

»  d'un  format  commode ,  la  description  exacte  et  la 

f)  figure  coloriée  de  toutes  les  plantes  qui  sont  à- la-fois 

»*  employées  dans  la  médecine  et  dans  les  arts  :  tel  est 

»  le  but  que  nous  nous  sommes  proposés.  Un  obstacle 

j>'  presque  insurmontable  semblait  devoir  entraver  nos 

»  premiers  pas.  Il  s'agissait  de  faire  un  choix  raisonné 

*  dans  cette  foule  prodigieuse  de  végétaux ,  tantôt  aç- 

»  cumulés  sans  discernement ,  tantôt  vantés  aveo  une 

w  exagération  ridicule  par  les  pharmacologistes  anciens 

»  et  modernes.  Fallait-il  insérer  dans  notre  collection 

»  toutes  les  plantes  regardées  comme  médicamenteux 

n  ses  par  l'érudit  Geqy^^o^  ?  N'était-il  pas  préférable 

»  d'imiter  la  réserve  du  savant  Linné  ?  Ne  valait-il  pds 

»  mieux  puiser  dans  les  matières  médicales  plus  moder- 

»  nés  de  Murrey,  de  Spielmann ,  A^  A  libère  ^  de  H  il" 

»  denbrand ,  de  Schwilgué  ,  de   Swediaur  ?  Notjs 

ï)  avons  cru  que  l^  moyen  de*  ne  pas  nous  égarer  dans 

»  cette  espèce  de  labyrinthe ,  consistait  à  prendre  pour 

i>  guide  le  Dictionnaire  des  Sciences  Médicales.  Ce 

»  grand  ouvrage  est  regardé  en  quelque  sorte  comme 

»  le  code  de  Tart  de  guérir,  et  les  principaux  articles 

w  de  pharmacologie  sont  rédigés  par  des  hommes  doués 

3a.  a6 
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»  d'(\n  mérite  émÎDent  et  d'une  excellente  Judiciaire 
I)  (  MM.  Aliberty  Barbier,  Bien,  Guersenty  JVysten 
»  et  p^irey.)  Mais  en  décrivant  les  mêmes  plantes, 
n  j*ai  dû  les  envisager  sous  des  rapports  plus  variés. 
»  Dans  le  Dictionnaire  y. tout  doit  tendre  vers  un  seul 
»  point  ;  tout  doit  y  pour  ainsi  dire ,  être  sacritié  à  la 
ï)  thérapeutique,  La -F/ore  permet,  exige  même  des 
»  considérations  plus.nombreuses  ;  ce  qui ,  dans  le  Dio- 
»  tionnaire  serait  un  hors-d  oeuvre ,  une  digression  oi- 
»  seuse ,  devient  une  portion  intégrante  de  la  Flore* 
n  Je  commence  par  donner  la  dénomination  de  cbaque 
»  plante  en  grec  ,  en  latin  et  dans  le%  principales  ian- 
»  gue(  de  rÉurope  :  je  prends  même  parfois  la  liberté 
))  de  créer  des  mots  pour  compléter  la  synonymie.  Tels 
»  sont  le  nom  grec  de  V agaric  amadouvier ,  les  déno- 
»  minations  italiennes  ,*  espagnoles  ,  anglaises  ,  alle- 
»  mandes  de  plusieurs  autres  végétaux.  Je  trace  ensuite 
»  la  description  botanique  de  la  plante ,  je  recherche 
»  son  étymologie ,  j'apprécie  ses  qualités  physiques  y 
»  j'assigne  ses  propriétés  médicales ,  j'indique  ses  prin- 
>}^  cipales  propriétés  dans  les  arts  ;  enfin ,  je  termine  jiar 
»  quelques  détails  plus  ou  moins  propres  à  piquer  la 
»  curiosité ,  à  fixer  Tattention.  » 

La  première  fivraison  contient  Yabsjrnthe  ,  •  Vac* 
cacia  •  Y  acanthe  et  Vache;  et  la  seconde  renferme 
Y  aconit  y  Y  agaric  dii  Mélèse^  t  agaric  amadouvitr 
«t  Yagnus^astus, 

Chacime  de  ces  plantes  est  représentée  avec  son 
port^  ses  formes  et  ses  couleurs  naturelles ,  sur  une 
planche  particulière ,  où  Ton  a  eu  soin  de  dessiner  sé- 
parément la  corolle ,  les  étamines ,  le  pistil  et  les  orga- 
nes de  la  fructification.  Fidèle  à  la  marche  qu'il  s'est 
tracée ,  M.  Chaumeton  expose  successivement ,  avec 
autant  de  clarté  que  de  précision ,  et  toujours  avec  et 
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laconisme  précieux  qui  n'est  jamais  exempt  de  grâce  ^ 
les  nombreux  faits  dont  se  compose  l'histoire  complète 
de  chacune  de  ces  plantes.  C'est  toujours  avec  la  plus 
saine  critique  que  M.  Chaumeton  examine  leurs  pro-« 
priétés  médicales ,  et  s'il  proclame  hautement  les  vertus 
éprouvées  du  petit  nombre  de  celles  dont  Texpérience 
des  siècles  a  constaté  l'efficacité  ,  il  signale  avec  vigueur 
les  erreurs  et  les  préjugés  absurdes  que  l'ignorance  et 
la  plus  aveugle  crédulité  ont  trop  souvent  consacrés  eo 
JEaveur  d'un  grand  nombre  de  végétaux.  ^ 

Chambeaet,  D.-M.-P. 


Thèses  soutenues  daz^s  la   Faculté  de  Médec2K4 

j>E  Paris.— Année  1814* 


N.^  ^o*^^  Essai  sur  la  fièvre  inflammatcire  ;  par 
Vivant  Claudon,  — 4^  pages. 

La  méthode,  la  précision,  la  pureté  du  goût,  ua 
heureux  choix  d'observations  particulières ,  beaucoup 
de  clarté  et  de  laconisme,  distinguent  particulièrement 
cette  Dissertation.  C'est  une  excellente  monographie 
sur  la  fièvre  inflammatoire.  L'Auteur ,  qui  parait  avoir 
autant  d'instruction  que  de  modestie ,  ny  parle  jamais 
que  d'après  les  faits.  Il  considère  d'abord  cette  maladia 
dans  l'état  de  simplicité.  Il  signale  d'une  manière  parti- 
culière ,  et  avec  autant  de  justesse  que  de  vérité ,  les 
symptômes  des  mouvemenS  fluxionnaires  qui  s'y  mani- 
festent si  souvent,  soit  vers  le  cerveau ,  soitsurlepou^ 
mon ,  soit  sur  V estomac ,  soit  enfin  vers  la  matrice.  Il 
pe  doute  nullement  que  1^  foie  ^  la  rate  ^  etc. ,  ne  spient 
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des  organes  vers  lesquels  la  nature  poisse  diriger  toutes 
ses  forces  durant  le  cours  d'une  fièvre  inflammatoire; 
mais  ne  connaissant  aucun  cas  analogue  bien  décrit ,  il 
a  ia  sage  réserve  de  se  borner  à  caractériser  les  mou  ve* 
«leûs  fluxionnaires  que  je  viens  d'indiquer  ^  et  qu'il  a 
observés  lui-même.  ' 

La  desciiption  de  chacun  de  ces  états  particuliers  de 
la  fièvre  inflammatoire  y  est  accompagnée  d*une  hh* 
foire  particulière  bien*  propre  à  en  faire  sentir  toute 
Texactil^e. 

Les  bornes  dé  cet  extrait  ne  nous  permettent  pas  de 
citer  ces  observations ,  mais  ce  que  nous  avons  dit  suffit 
pour  prouver  que  la  division  admise  dans  cet  Essai , 
loin  dëtre  purement  scholastique ,  comme  cela  a  lieu 
frôp  souvent,  est  le  résultat  de  lobservation  des  faits  ^ 
et  repose  sur  des  différences  tranchées  dans  les  symp- 
tômes des  difFérentes  espèces  de  fièvres  inflammatoi- 
res 9  par  M.  Claudon. 

'  Nous  ne  suivrons  pas  1*  Auteur  dans  Texamen  du  dia<« 
gnostic  •  des  .causes  y  du  type,  de  la  durée  j  des  termi- 
naisons j  des  crises  de  la  fièvre  inflammatoire  ,  ni  des 
signes  qui  annoncent  que  la  crise  doit  se  faire  par  telle 
ou  telle  voie. 

A  regard  des  complications  de  cette  fièvre,  malgré 
les  observations  contraires  de  plusieurs  médecins  dignes 
de  foi ,  l'Auteur  n'admet  point  la  complication  de  la 
fièvre  inflammatoire  avec  la  fièvre  putride ,  la  fièvre 
muqueuse  ni  la  fièvre  ataxique  ,  et  les  raisons  qu'il  en 
donne  me  paraissent  péremptoires.  Mais  il  ne  nie  pas  la 
Conversion  de  celte  fièvre  en  celles  que  je  viens  de 
Citer.     "^ 

*  A  cette  occasion  il  établit  une  distinction  dé  la  plus 
Âaute  importance  pour  la  pratique;  c'est  celle  de  fièvre 
putride  (  adynàttiiqué^  avec  prostration  réelle  des  for« 
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ces,-etceUede  fièvre  putride  avec  oppression  consi- 
rable  des  forces ,  ou  fièvre  fausse  adjnamique  du  doc* 
teur  Gellibert  :  c'est  cette  fièvre  qui  a  été  bien  évi- 
demment observée  par  Stoll  et  M.  Nai^ières ,  cornmd, 
on  peut  s'en  convaincre  en  lisant  le  traitement  qu'ils  lui 
opposaient,  et  qui  donnent  leur  assertion. 

Ne  pouvant  m'arréter  sur  le  traitement  de  la  fièvre 
inflammatoire ,  auquel  TAuteur  donne  de  très-grands 
développemens  y  et  dont  il  indique  avec  le  plus  grand 
soin  et  dans  le  plus  grand  détail  les  modifications  parti- 
culières que  nécessitent  les  différens  phénomènes  qui 
peuvent  prédominer  dans  cette  maladie^  ou  e;xiger  une 
attention  particulière ,  je  vais  terminer  par  l'iiistoirô. 
dune  fièvre  adjnamique  fausse  ou  indirecte. 

N.f  âgé  de  27  ans,  athlétique  ,  profession  de  tonne- 
lier ,  descendit  le  âo  juillet  1810 ,  dans  une  cave ,  ayant 
très-chaud,  et  fut  saisi  presque  instantanément  d'un 
froid  général  avec  tremblement,  qui  aura  environ  une 
heure ,  et  fijt  remplacé  par  une  chaleur  forte ,  une  face 
animée,  un  pouls  dur  et  fréquent,  une  transpiration, 
abondante  et  douce.  Il  but  deux  pots  d'eau  panée.  Le 
lendemain ,  la  sueur  continuant  à  être  copieuse ,  il.  but 
un  verre  de  vin  chaud  dans  lequel  on  avait  fait  infuser 
de  là  noix  muscade,  et  tripla  ses  couvertures»  Les  sqeurs 
furent  si  abondantes,  que  le  malade  mouilla  quinze  che- 
mises. Le  22 ,  il  but  un  grand  verre  d'eau-de-vie  brû^ 
lée  très-chaude ,  mais  les  sueurs  furent  beaucoup  moins 
considérables,  et  le  mal  empira.  Le  a3,  chaleur  très- 
considérable  ;  pouls  fort ,  en^barrassé  ;  bouche  et  lèvrea 
sèches  ;  langue  âpre ,  rugueuse ,  couverte  d  un  enduit 
noirâtre  \  soif  inextinguible  ,  anxiété,  mouvemens  diffi- 
ciles; état  de  somnolence  ;  p^ole  vive ,  brusque  ;  ogns-. 
tipation  ;  urine  très-rouge.  (Saignée  du  bras ,  limonade 
légère  |  trois  Uvemens.  )  Le  ^4 ,  le  malade  se  trouva 
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mieux  ;  Q  n'éprouva  plus  d-ânéantissement;  la  chaleur 
cependant  était  toujours  très-forte.  (Limonade^  bain 
de  demi-heure  à  ^5^  de  Réaumur.  )  Le  a5 ,  la  chaleur 
était  presque  naturelle,  le  pouls  souple  et  peu  fréquent» 
la  laogue  nettoyée  sur  ses  bords  et  humectée,  la  soif 
peu  impérieuse ,  les  mouvemens  beaucoup  plus  faciles» 
Le  26 ,  tous  les  symptômes  précurseurs   d'une  épis- 
taxis  ;  le  mouvement  Auxionnaire  paraissant  trop  fcnrt 
pour  que  Fhémorragie  puisse  avoir  lieu ,  on  apphque  dix 
sangsues  aux  malléole"^  ;  on  place  le  malade  dans  une 
situation  presque  verticale.  Dans  la  nuit  du  26  au  27  , 
récoulement  abondant  d*un  sang  vermeil  par  la  narine 
droite ,  sert  de  solution  à  la  maladie. 

N.®  45.  —  Propositions  de  chirurgie  et  de  méde" 
cine  ;  par  C.  E.  «S*.  Gaultier  ^de-  Claubrjr.  — 
a3  pages. 

Beaucoup  d'Auteurs  décorent  trop  souvent- de  titres 
pompeux  ^  les  productions  les  plus  insignifiantes. 
M.  Gaultier-de-Clauhry y  quia  suivi  une  marche  entiè- 
rement opposée ,  sous  le  titre  modeste  de  Proposi^ 
tions  y  expose  plusieurs  faits  extrêmement  intéressans  , 
et  de  la  plus  hautô  importance  dans  Tart  de  guérir. 

Les  plaies  de  tète ,  les  abcès  du  foie  qui  leur  son( 
consécutif ,  les  plaies  pénétrantes  de  la  poitrine  avec 
îésîon  du  poumon ,  celles  du  tube  intestinal ,  sont  \e& 
principaux  objets  de  chirurgie  sur  lesquels  il  dirigée  son 
attention.  Sous  ces  différens  titres ,  il  discute  avec  sa- 
gesse ,  les  points  les  plus  importans  de  la  haute  chirur- 
gie ;  et  lorsqu'il  confirme  ou  établit  quelque  nouvelle 
vérité  y  c  est  toujours  par  le  résultat  d'une  expérience 
aussi  étendue  quMclairée^  et  avec  cette  sage  réserve 
^  caractérise  k  maturité  du  talent  et  de  lliistractioB% 
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L'Auteur  se  lirre  ensuite  à  difFérentes  considérations 
mëdicâlessur  le  diagnostic  des  épanchemens  de  la  poi- 
trine, sur  le  traitement  des  fièvres,  et  sur  la  colique  de 
Madrid.  Rien  n'est  plus  conforme  à  la  saine  doctrine  et 
A  lexpërience ,  <Jue  ce  qu'il  dit  sur  ces  importantes  ma- 
tières. Entr'autres  yérités  il  établit ,  d'une  manière  in- 
contestable 9  que  dans  les  cas  d'une  collection  d'un  li- 
quide quelconque  dans  Tune  des  cavités  de  la  poitrine  , 
1  epanchement  ne  se  trouve  pas  constamment  du  côté 
sur  lequel  le  malade  se  couche  de  préférence.  Dans  les 
abcès  du  foie  consécutifs  aux  plaies  de  tête ,  il  admet, 
•avec  M/ Richerand y  "pour  cause  de  ces  abcès,  la  lésion 
Oiéme  du  foie  y  soit  par  une  contusion  directe ,  soit  par 
une  simple  commotion  communiquée  à  cet  organe. 
De  là  nombreuse  suite  de  faits  qu'il  a  été  à  portée  de  re- 
cueillir dans  les  hôpitaux  militaires  d'Italie  et  d'Es- 
pagne, il  résulte  que  des  plaies  de  tête  très-considé- 
»  râbles  n^ont  point  été  compliquées  d'affection  de  l'or- 
gane biliaire  ,  lorsque  les  individus  blessés  n'avaient  pas 
^éprouvé  à  Imstantdu  coup,  de  commotion  générale, 
de  secousses  violentes  ,  ni  de  chute  ;  tandis  que  (  un 
seul  cas  excepté  )  ^  il  a  vu  survenir  l'inflammation  du 
foie  ;  .et  après  la  mort  il  a  trouvé  cet  organe  en. suppu- 
ration chez  tous  les  malades  qui  avaient  éprouvé  simul- 
tanément ,  une  plaie  ou  fracture  du  crâne ,  et  une  se«. 
cousse  plus  ou  moins  violente. 

•  Ne  pouvant  signaler  ici  tout  ce  que  cette  Thèse  ren- 
ferme de  faits  importans  ,  de  remarques  instructives  et 
d'observations  précieuses  ,  nous  terminons  par  en  con- 
seiller la  lecture  à  ceux  qui  sont  jaloux  d'augmenter  la 
sphère  de  leurs  connaissances. 
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N*^  4S*^^  DisseriiUion  sur  le  lyjfhus;  par   G.  P. 

J}rogart.^^  3i  pages. 

Cette  Thèse ,  conçue  et  écrite  dans  un  bon  esprit, 
annonce  beaucoup  de  sagacité  et  un  heureux  talent 
pour  Tobservation  ;  c  est  le  début  d'un  jeune  médeda 
qui  paraît  être  doué  d'une  instruction  solida^t  de  qua- 
lités les  plus  propres  à  l'exercice  de  l'art  de  guérir. 

L'Auteur  semble  établir,  en  principe,  que  Le  tjpbus 
est  essentiellement  contagieux.  Plusieurs  histoires  par- 
ticulières de  typhus,  qu'il  a  recueillies  chez  di£Pérens 
individus  qui  avaient  pris  la  maladie  au  même  foyer, 
tendent  même  à  donner  im  certain  degré  de  rërité  i 
cette  opinion.  Il  pense ,  en  outre ,  que  te  typhus  simple 
doit  être  distingué  de  la  fièvre  adynamique  et  de  la 
fièvre  ataxique.  Selon  lui ,  «  il  diffère  de  la  première  pir 
»  labsence  de  la  prostration ,  et  de  Fenduit  noir ^ 
»  épais  et  croftteux  de  la  langue  et  des  dents ,  par  k 
9»  qualité  de  la  chaleur,  par  la  force  que  conserve  en- 
»  core  le  pouls ,  même  dans  le  moment  du  plus  grau! 
7è  danger  ;  tandis  qu'il  diffère  de  la  fièvre  ataxique  par 
»  la  continuité  du  délire ,  la  régularité  du  pouls  .et  des 
»  redoublemens ,  Tuniformité  de  la  chaleur  y  le  pea 
»  d'altération  des  traits  de  la  face ,  etc.  » 

N.^  5 1 .  —  Essai  sur  la  fièvre  hectique  y  iadépendwUt 
des  lésions  organiques;  par  François^jîimé  La- 

brousse.  —  Sy  pages. 

D'après  l'examen  analytique  d'un  très-grand  nombre 
d^iistoires  particulières  de  fièvre  hectique,  que  F  Auteur 
a  puisées  dans  les  difFérens  Auteurs  anciens  et  moder-% 
nés  qui  ^  depuis  Galien  jusqu'à  nos  jours  ^  se  sont  occo- 
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pés  de  cette  maladie ,  mais  qui  presque  toujours  sont 
incomplètes^  tronquées  y  plus  ou  moins  vagues ,  et  ea 
général  trop  peu  circonstanciées ,  M.  Labrousse  croit 
devoir  en  admettre  quatre  espèces  ;  savoir  :  1.°  hecti^ 
que  sanguine;  2.°  hectique  gastrique;  Z.^  hectique 
catarrhale  ;  4.°  hectique  nen'euse. 

Les  caractères  fondamentaux  du  genre  fièvre  hec- 
tique y  sont  énoncés  de  la  manière  suivante  par  TAu- 
leur  :  ce  Fièvre  chronique ,  d'une  durée  indéterminée  , 
39  amenant  progressivement  la  décadence  et  la  con- 
»  somption  desforcesavec  émaciation  du corps.D'abord 
»  fugace  ,  à  peine  perceptible ,  elle  se  montre  par  un 
))  mouvement  fébrile  le  soir  ;  bientôt  la  fièvre  devient 
»  continue  avec  des  paroxysmes  le  soir,  accompagnée 
i>  dune  chaleur  sèche  y  àcre^  brûlante,  sur-tout  à  là 
«>  paume  des  mains  et  à  la  plante  des  pieds  ;  des  sueurs 
»  nocturnes ,  et  plus  ou  moins  abondantes  au  front,  au 
TU  COU  y  sur  le  sternum ,  jiisqu*à  Tépigastre ,  augmentant 
<c  le  matin.  Enfin  ^  accroissement  de  tous  les  symp- 
j>  tomes,  amaigrissement,  consomption  générale,  m 

Ne  pouvant  suivre  FAuteur  dans  l'histoire  générale 
des  quatre  espèces  de  fièvre  hectique  qu'il  établit ,  nous 
nous  bornerons  à  transcrire  ici  les  symptômes  caracté-- 
listiques  qu'il  assigne  à  chacune  d'elles. 

Fièçre  hectique  sanguine» 

Forme  active •'^^fx  Langue  rougeâtre,  soif  vive,  pouls 
»  petit ,  dur  et  fréquent  ;  battemens  des  artères  tem- 
»  porales ,  gonflement  des  veines ,  efforts  bémorragi- 
»  ques  variés ,  céphalalgie ,  rougeur  de  la  face ,  étouffe- 
»  meas ,  etc.  Chaleur  acre  au  toucher,  dépérissement 
»  plus  lent  que  dans  les  autres  hectiques.  Les  paroxys- 
»  mes  ont  lieu  le  soir  comme. pour  les  autres,  et  sont 
»  suivis  de  sueurs  noclunies.  » 
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Forme  passive,  —  a  Pouls  petit  /faible  et  fréquent, 
1)  quelquefois  hémorragies  passives,  tendance  aux  lipo- 
%  tliymies,  aux  sueurs  ^  chaleur  plus  ou  moins  Acre  et 
j>  ^ècbe  ,  affaiblissement  des  sens ,  prostration  des  for- 
t  ces  ^  cachexie  générale ,  disposition  aax  leucophleg» 
»  mas^s ,  consomption  rapide  y  etc.  » 

Fièvre  hecdque  gastrique. 

• 

Forme  active.  —  Langue  tantôt  blanche  ,  tantôt 
»  jaune  ;  anorexie  ou  boulimie  ;  goût  dépravé  ,  soif, 
»  nausées  ou  vomissemens  variés  ;  épigastralgie;  ardeur 
n  de  Festomac  ;  quelquefois  cardialgie  ,  rots  y  flatuosî- 
n  tés  ;  diarrhée  douloureuse  avec  sentiment  de  chaleur; 
»  quelquefois  pouls  serré ,  fréquent  ;  chaleur  sèche , 
>i  brûlante  y  anxiété ,  respiration  pénible  ,  céphalalgie , 
»  somnolence  ou  insomnie  ;  douleurs  contusives^  acca- 
»  blement  y  langueur  générale ,  amaigrissement,  m 

Forme  passive.  —  Pâleur  ,  débilité ,  anorexie  com- 
»  plète,  salive  rare  9  rots  habituels ,  plus  de  digestion 
»  tiraillemens ,  faiblesse  d'estomac^  dévoiement  sans 
m  chaleur  ni  douleur  ;  quelquefois  constipation  ;  pouk 
I»  faible  y  petit  et  vite  ;  tendance  à  Tœdématie ,  faiblesse 
p  toujours  croissante^  consomption  rapide  «  etc. 

Fièvre  hectique  catarrfiale* 

'  Forme  active»  —  «  Toux  vive  y  d'abord  légère  ,  puis 
»  continue  y  avec  expectoration  muqueuse }  quelquefois 
»  douleur  y  irritation  au  larynx  y  timbre  de  la  voix 
»  changé  ;  sentiment  ^e  gène  sous  le  sternum;  douleur 
»  générale  de  poit^in^e  y  oppression  y  pouls  fréquent. 
»  Siuriennent .  ensuite  les  symptômes  caractéristiques 
y>  de  la  fièvre  hectique  i  arec  amaigrissement  peur»- 
9  pide.  » 
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'^  JPorme  passive*  -—  a  La  maladie  débute  par  un  ca^ 
^h  tarrhe  sans  s jmptAmes  inflammatoires  ;  toux  j  expec- 
■^  toration  très-abondante;  respiration  •  gênée  ;  très- 
^W  souFent  excrétion  de  mucosités  inégales ,  analogues 
%)  à  celles  de  l'expectoration;  pouls  faible,  fréquent; 
D  débilité  générale  ^Jtendance  à  Foedématie  ,  etc.;  con- 
K>  somption  rapide.  Il  est  facile  de  confondre  cette  es- 
x>  pèce  de  fièvre  hectique  avec  la  phthysie ,  et  long* 
»  temps  encore  les  différences  caractéristiques  des 
SI  deux  maladies  exerceront  la  sagacité  et  la  prudence 
^  dii  praticien  éclairé.  » 

Fièvre  hecnque  nerveuse. 

Forme  active. — u  II  est  difficile  d'assigner  les  sjrmp« 
ti  tomes  de  cette  affection ,  vu  qu'ils  présentent  beau* 
>)  coup  d'inégalités  èntr'eux  y  et  qu*il  nous  reste  peu 
M  d'histoires  sur  cette  espèce,  n 

Forme  passive ^"^  «  Morosité^  tristesse,  éloignement 
B  de  toute  espèce  d'amusement  :  idée  dominante  sur  un 
i>  objet;  sensibilité  d'abord  exaltée ,  s'affaiblissant  de 
»  jour  en  jour  ;  décadence  progressive  des  facultés  in- 
»  tellectuelles ;  perte  successive  de  la  mémoire,  de 
]•  Timagination ,  etc.  Pouls  faible^  fréquent;  chaleur 
n  sèche  ;  somnolence  ou  insomnie  ;  débilité  générale 
»  toujours  croissante  y  spasmes  variés ,  amaigrissement 
»  rapide ,  tendance  aux  leucophlegmasies ,  à  une  coUi* 
»  quation  générale  ;  quelquefois  changement  heureux 
M  par  quelque  consolation  morale.  » 

Cette  Dissertation,  fruit  de  beaucoup  d'instruction  et 
d'un  esprit  essentiellement  analytique,  est  écrite  avec 
beaucoup  de  méthode  et  de  précision  ,  et  se  termine 
par  l'indication  des  divers  modes  de  traitement  les  plus 
sagement  adaptés  à  chacune  de  ç^  espèces  de  fièvres 
hectiques* 
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N.^  Sz.  — •  Dissertation  sur  la  lithotomie  ,  le  iam' 
ponnement  dans  les  hépiorragies  utérines  y  ei  sur 
Vusage  dun  bandage  nouveau  dans lajriâcturedek 
clat^icule  ;  par  J.  G*  Lassere,  —  27  pages. 

Après  un  coup-d^œil  rapide  sur  Topération  de  h 
taille ,  et  sur  les  modifications  principales  €[u*on  a  ïà, 
subir  en  différens  temps  au  lythotome  proprement  dit^ 
l'Auteur  propose  celui  de  Jérôme  Lassere ,  son  oncle  | 
comme  préférable  à  tous  les  autres. 

L'Auteur  fait  connaître  ensuite  un  instrument  de  son 
invention^  pour  opérer  le  tamponnement  dans  les  hé- 
morragies de  l'utérus ,  d'une  manière  beaucoup  plus 
commode  qu^on  ne  le  fait  suivant  le  procédé  ordinaire. 
Cet  instrument  consiste  en  ime  canule  de  niétal  compo- 
sée de  trois  pièces  réunies  par  deux  charnières.  St 
longueur  est  de  cinq  pouces.  Elle  a  la  figure  d*un  cdoe 
dont  la  base  ,  échancrée  en  bec  de  flûte.  ^  à  un  pouce 
de  diamètre ,  et  le  sommet  six  à  sept  lignes.  £lle  est 
armée  d'une  baguette  en  buis  y  longue  de  six  pouces 
et  demi ,  terminée  en  olive ,  pour  faciliter  Tintrodoc- 
tionde  la  canule.  On  est  muni  en  outre  d^un  gorgeret 
de  bois  semblable  à  celui  de  Marche  lis  ^  pour  servir  i 
l'introduction  des  tampons. 

L'Auteur  décrit  ainsi  sa  méthode  opératoire  :  ce  Ilfduf 
»  introduire  dans  le  vagin  Tindicateur  de  la  main  gau- 
I»  che,  àla  faveur  duquel  on  introduit  le  gorgeret  qui 
»  sert  à  conduire  la  canule  armée  de  la  baguette  jus-* 
»  ques  dans  lutérus.  On  retire  le  gorgeret ,  on  ouvre  la 
»  canule  en  retirant  la  baguette  ^  et  on  la  soutient  dans 
»  cet  état  en  éloignant  l'un  de  Tautre  les  doigts  engagés 
3»  dans  les  anneaux  des  branches  fixées  à  la  canule.  U 
m  faut  prendre  des  tampons  de  linge  bien  usé  et  ion 
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a>  douX;  des  tampons  de  cliarpîe  ou  d'éloupes  trempées 

•  »  dans  du  vinaigre  ;  le»  attacher  chacun  en  particulieir 

^  »  à  un  BI  assez  fort  et  assez  long ,  et  les  laisser  pendre 

»  au-dehors.  Lorsqu'on  veut  retirer  les  tampons ,  ott 

»  tire  sur  le  fil  à  la  manière  du  cordon  ombilical.  Lors- 

»  qu^on  tamponne  le  vagin,  il  ne  faut  pas  introduire  la 

^  »  canule  aussi  profondément.  » 

Le  bandage  nouveau  que  TAuteur  propos^  dans  la 
fracture  de  la  clavicule,  est  une  modification  de  celui 
de  Desault  et  de  M.  Bayera  et  consiste  principale- 
ment en  un  bandage  de  corps  qui  sert  à  fixer  invatîa- 
blement  le  bras  sur  le  tronc ,  au  moyen  de  tresses  et  de 
boucles  qu'on  peut  serrer  à  volonté. 

Cette  Dissertation  est  accompagnée  de  trois  gravures 
qui  représentent  le  lithotome ,  la  canule  à  tamponne- 
ment j  et  le  bandage  pour  la  clavicule ,  proposés  par 
TAuteur. 

N.^  53.  —  Dissertation  sur  la  plique  polonaise  ;  par 
Laureat^ustinien  Gadowski.  -^  a5  pages* 

Cette  Dissertation  a  pour  but  de  détruire  le  préjugé 
qui  fait  regarder  généralement  la  plique  ou  l'entrelace- 
ment des  cheveux,  si  commune  en  Pologne,  comme 
une  maladie.  M.  Gadùwski ,  né  et  élevé  en  Pologne , 
a  pu  mieux  que  personne  connaître  la  Source  dufimeste 
préjugé  enraciné  parmi  le  peuple  polonais  sur  cette 
'  nialariié  chimérique  ,  et  pai^  suite  dans  la  tête  et  dans 
les  écrits  d'une  foule  d'Auteurs  qui  ont  mal  observé,  ou 
qui  se  copiant  les  uns  les  autres  n'ont  jamais  vu  la 
^plique ,  ou  qui  ne  l'ont  vue  qu'avec  un  esprit  prévenu.' 
Les  bornes  de  cette  notice  ne  nous  permettent  pas  de 
suivre  l'Auteur  dans  toutes  les  Remarques  pleines  d'irf- 
térêt ,  les  observations  curieuses  sur  les  sources  de  Ce 
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préjugé ,  ni  de  citer  les  râisotmemens  pleins  de  £otoB] 
de  justesse  et  de  raison  qu'il  produit  pour  prouver  que  li 
plique  n'est  qu'un  simple  accident  local  qui  ne  prodiâr 
aucune  maladie  ,  et  que  les  affections  diverses  et  ks 
dangers  dont  elle  est  accompagnée  dans  rimaginatka 
du  peuple  ignorant  et  dans  Tesprit  prévenu  ou  peu 
éclairé  de  la  plupart  des  médecins ,  sont  purement  cfai- 
mériques. 

((  Cet  entrelacement  ou  entortillement  des  cheveux 
n  ou  des  poils  en  une  ou  plusieurs  masses ,  n^a  lieu  que 
»  lorsqu'on  néglige  les  soins  de  la  propreté;  ce  qui 
»  peut  arriver  par  suite  d  uqe  mauvaise  habitude  ,  par 
»  les  difficultés  que  Ton  rencontre  dans  certaines  ou- 
S)  ladies  longues  et  graves  pour  se  nétoyer  la  tête;  et 

»  par  l'effet  de  quelque  préjugé Rien  de  plus  natu- 

»  Tel  y  sans  doute  y  que  de  rencontrer  des  pliques  en 
»  Pologne  9  puisque  la  plupart  des  habitans  de  la  cam- 
»  pagfe  passent  leur  vie  sans  se  peigner.  Le  plus  grand 
j)  notiibre  de  ceux  qui  éprouvent  cet  entrelacement  des 
y>  cheveux  y  de  quelque  espèce  qu'il  soit  d'ailleurs  y  pa^ 
»  sent  leur  vie  entière  sans  être  afdigés  d'aucune  ma- 
»  ladid ,  et  même  sans  en  ressentir  aucun  symptôme 
»  précurseur.  Dans  le  palatinat  de  G:acovie  y  où  cet  état 
*i)  de  cheveux  est  si  commun  y  les  habitans  sont  même 
»  plus  vifs  et  plus  robustes  que  ceux  des  provinces  voi' 
»  sines  y  où  la  plique  est  plus  rare.  Or  comment  peut-on 
»  regarder  comme  maladie  y  un  simple  entrelacement 
»  des  cheveux ,  qui  ne  trouble  ni  ne  dérange  nullement 
»  la  santé. 

.  »  Tout  le  monde  peut  concevoir  aisément  la  manière 
»  dont  la  plique  se  forme  pendant  une  maladie  grave  et 
3)  qui  se  prolonge;  les  cheveux  éprouvant  alors. une 
10  pression  continuelle  ,  sans  cesse  baignés  par  la  trans- 
90  piration  ou  par  la  sueur  ^  se  prennent  en  masse. 
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.  i>  Les  préjugés  du  peuple  ne  contribuent  pas  peu  i  la 
»  naissance  et  à  la  conservation  de  la  plique.  Queiqu^ua 
»  a-t-il  déjà  un  feutrage ,  un  entrelacement  de  che- 
»  veux  f  s^il  lui  survient  une  maladie^  il  en  accuse  im- 
»  pitoyablement  la  plique  ;  aucune  maladie  n'est  même 
»  exempte  de  cette  inculpation  ;  en  sorte  que  les  fié- 
»)  vres  de  toute  espèce,  les  rhumatismes^  rapoplexie, 
M  la  paralysie ,  la  manie ,  ne  sont  plus ,  d'après  les  er- 
»  rem-s  du  vulgaire  9  que  TefFet  nécessaire  de  Texistence 
M  du  virus  tricbomatique.  Bien  plus ,  comme  ce  même 
»  vulgaire  croit  fortement  qu'il  existé  dans  le  torrent 
M  de  la  circulation  une  humeur  vague  qui  engendre  la 
»  plique  f  pour  peu  qu'en  se  peignant  il  éprouve  quel- 
»  que  difficulté  à  débrouiller ,  à  démêler  les  cheveux , 
V  on  a  dès>lors  grand  soin  de  faciliter  laugmentation 
»  de  la  saleté  par  une  plus  grande  négligence.  Ces  pré- 
»  cautions  ne  se  bornent  pas  là.  On  entoure ,  on  enduit 
»  les  cheveux  de  résine ,  de  poix  ou  de  cire  ;  on  les 
M  lute,  on  les  rassemble  en  une  ou  plusieurs  masses  ^ 
3)  pour  en  former  d'abord  une  plique  artificielle ,  afin 
»  d'ol^enir  plutôt  ou  plus  facilement  la  plique  critique* 
j)  C'est  alors  Qu'on  se  garde  p)us  que  jamais  de  toucher 
»  &  sa  tête  ou  de  soigner  sa  toilette.  On  craindrait ,  dans 
jrt  cet  état  de  choses-^  de  troubler  la  crise  y  ou  d  aggraver 
•»iemal,etc.  » 
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VARIÉTÉS. 

—-La  Société  de  Médecioe  de  Ljod^  prévîeot 
MM.  les  concuriens  qui  lui  ont  envoyé  des  méo&oirds 
pour  le  prix  qu*eile  devait  décerner  dans  le  mois  de 
juillet  iS't^f  que^  vu  les  circonstances  extraordbiflires 
de  Tannée,  elle  a  renvoyé  au  mois  de  mai  i8i5  la  dis- 
tribution dudit  prix  ;  la  Société  prévient  ceux  qui  vou- 
draient concourir /qu'elle  recevra  leurs  mémoires  jus- 
qu'au premier  mars  i8i5. 

Lettre  adressée  aux  Rédacteurs  ^  par  JM^  JoulliettoD| 
docteur  en  Médecine  à  Guéret,  département  delà 
Creuse. 

M  ON  SIEUR^ 

«  Vous  fiyez  inséré  dans  votre  intéressant  Journal, 
cahier  d'avril  1814,  pag©  4^^ ,  une  note  fort  curi^^use 
de  M.  le  Baron  Des  Geneues,  sur  une  inscription  re- 
lative à  une  maladie,  pestis  îngùinaria,  que  quelques 
Auteurs  ont  prise  pour  le  bubon  vénérien.  Une  telle 
maladie  a  été  signalée  non-seulement  dans  le  quinzième 
siècle ,  mais  encore  bien  antérieurement.  Voici  Cv^  qu'on 
lit ,  à  ce  sujet ,  dans  l'Histoire  de  France ,  par  MézC" 
ray ,  règne  de  Chilpéric  ,  année  583  :  «  Avec  ces  cruel- 
»  les  désolations  y  le  ciel  ajouta  une  cruelle   maladie 
»  épidémique  qui  courut  par  toute  la  France,  mais  plus 
»  furieusement  à  Paris  et  aux  environs.  On  la  nommait 
u  la  peste  en  l'aine ,  lues  inguinariay  parce  qu'elle  pa- 
m  raissait  en  ces  parties-là.  Elle  brûlait  ceux  qui  eo 
»  étaient  atteints^  avec  dëtranges  douleurs^  et  disait 


n  eéearre  comme  un  cautère.  La  plupart  en  mouraient 
j>  avec  des  cris  et  des  hurlemens  effroyables ,  et  on  nj 
n  trouvait  point  de  remède  que  dans  les  églises  ^  et  spé- 
»>  cialement  à  celle  de  Notre-Dame,  m 

Ceux  qui  veulent  que  le  mal  vénérieia  soit  antérieur  à 
la  découverte  du  Nouveau-Monde,  pourraient  trouver 
dans  ce  passage  une  preuve  de  plus  en  faveur  de  leur 
opinion.  , 

Veuillez ,  Monsieur,  faire  d^  cette  lettre  tel  i:«aga 
qne  vous  jugeres  convenable ,  et  recevoir   l'assu- 


rance ,  etc.  » 


J^ote  adresséa  tmx  Rédacteurs  par  M.  le  Dj  Marc» 

—  Il  vient  de  paraître  dans  le. Journal-Général  de 
/Médecine,  Numéro  de  juillet ,  une  analyse  critique 
des  mémoires  médico-légaux  publiés  dans  raffâire  de 
Julie  Jaquelin,  accusée  de  tentative  d'empriâonne- 
loaent.  J'ai  d^autant  plus  volontiers  souscrit  à  signer  cette 
pièce  y  que  j'en  adopte  l'opinion  fondamentale  ;  mais 
c'est  &  tort  qu'on  me  ferait  l'honneur  de  m'en  attribuer 
la  rédaction ,  à  laquelle  je  suis  tout'it-fait  étranger. 

J'ai  cru  devoir  faii^  imprimer  cette  note  pour  dé« 

trutre  l'erreur  dans  laquelle  se  trouvent  plusieurs  perr 

•onnes  à  cet  égard. 

Ma  rc. 

'Formule  d^un  refnède  employé  avec  succès  par 
M.  Pajot-Laforét ,  pour  le  traitement  des  maux  de 
dents praçenant  de  carie. 

^  AIkool  éthéré.    •    •    •    •    Une  once  et  demie; 

Extraitde  quinquina.     .     •    Un  gros  et  demi. 

Huile  de  gérofle.    •    •     »  1       .  r^        ^^ 
-DecaneUe, J «na.  Deux  gio- 

Essence  de  menthe.    •    •    Six  gouttes. 
Opium.  '  •     «    •    •    «    «    X^uatre  grains. 
3o*  ^  »7 
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On  trempe  dans  cette  liqueur  une  petite  boule  èê 
charpie  qu'on  introduit  dans  la  dent  cariée. 
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roi,  Flamant  y  Fournier^  Gall ,  Gardien,  Geoffroy, 
Guersent^  Guilbert^  Halle  y  Heurteloup  y  Husson^ 
Jtardy  Jourdan ,  Keraudren  ,  Laennec  ,  Landré' 
Beaui>ais  ,  Larrej,  Legallois ,  Lherminiery  Xullier" 
Vl^ inslow  y  Marc  y  Marjoliny  Mérat  y  Mofuègrcy 
Mouton  y  MuratyNacart ,  Nysten  ,  Pariset^  Pcny, 
Petit  y  Petrozy  Pinely  Benauldiny  Richerandy 
Roux  y  Royer-Collard y  Sas^ary  y  Sédillot  y  SpurZf 
heim,  Tollard,  P^illeneui^e y  f^irej.  Tomes  7,8,9 
et  ib*  Prix ,  9  fr.  le  volume,  et  6  fr.  pour  les  souscrip- 
teurs. A  Paris ,  chez  C.  Z.  F.  Panchoucke  y  éditeur  nu 
et  hôtel  Serpente ,  N.*'  1 6. 

Flore  Médicale  y  ou  Collection  de  toutes  les  plantes 
usitées  en  médecine,  rangées  par  ordre  alphabétique , 
décrites  par  F^  P.  Chaume t%n ,  docteur  en  médecine; 

peintes  par  Madame  J5.  P et  par  P.  J.  F.  Turpin; 

gravées  par  Zoiwief^  jeune.  Ouvrage  entièrement neuf| 
•  à  l'usage  des  médeciiis ,  des  chirurgiens ,  des  pharma- 
ciens, et  de  tous  les  amateurs  de  la  botanique.  Première 
et  deuxième  livraisons ,  contenant  V absinthe ,  Uaca- 
ciOyVacanthe ,  Vache  y  t  aconit,  V agaric  du  Mélèze 
'fq^È^bfgnadowierj  et  tagnus  cas  tus. 

L — -f''  j  -V         jff'' 
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B  paraîtra  tous  les  vingt  jours  une  livraison  que  Ton 
H'ecevi'a  exactement  et  à  domicile.  Chaque,  livraison 
î/2-8.^  est  composée  de  quatre  planches  gravées  en  cou- 
leur et  retouchées  au  pinceau.  Le  prix  est  de  3  fr« 
MO  cent,  y  franc  de  port  y  pour  toute  la  France.  Papier 
vélin ,  tiré  à  trente  exemplaires  ,  6  fr.  lo  cent.  Avec  les 
figures  doubles  en  couleur  et  en  bistre  ,  8  ir.  In-folio  y 
papier  vélin  superfin  satiné ,  retouché  au  pinceau  par 
des^peintces  de  fleurs  très-habiles  ^  tiré  à  cinq  exem- 
plaires ',  filets  dorés  ,  ;îo  fr,  la  livraison  ;  avec  les  ligures 
doubles  en  bistre  et  en  couleur,  25  fr.  In-^.^ ,  tiré  à 
vingt  exemplaires ,  vélin  superfin  satiné,  lâfr.  la  li- 
vraison; avec  les  figures  doubles  en  couleur  et  en  bis-» 
tre^  i5  fr.  Un  exemplaire  unique  sur  peau  de  véL'n^ 
avec  les  peintures  originales  sur  peau  de  vélin ,  et  les 
planches  imprimées  en  bistre,  aussi  sur  ^eau  de  vélin , 
joartonné  à  la  Bradelj  en  papier  maroquin  ,  le  texte 
aussi  sur  peau  de  vélin  :  le  piiix  est  fixé  à  trois  cents 
tr.  la  livraison.  A  Paris ,  ehez  Ç.  L.  F.  Panckoucke  , 
rue  et  hôtel  Serpente ,  N.^  1 6. 

Traité  de  la  fièvre  entéro-mésentérique  ^  observée, 
reconnue  et  signalée  publiquement  à  l'IIôtel-Dieu  de 
Paris,  dans  les  années  iSii  ,  i8ia  et  i8i3,  par  M.  A» 
Petit ,  docteur-régent  de  l'ancienne  Faculté  de  Paris  ; 
composé  en  partie  par  E.  R.  A.  Serres ,  docteur  en 
jnédecine  de  la  Faculté  de  Paris  ,  etc.,  avec  figures  co- 
loriées* Un  vol.  m-8.^  A  Paris ,  chezs  Hacquart^  impri- 
meur-^libraire ,  rue  Gît-le-Cœur,  N.**  3j  Caille  ttlia^ 
vier ,  libraires ,  rue  liavée  -^  Saint  -  André  -  des  -  Ai  t§ , 
N.^  7  ;  chez  Crochardy  libraire ,  rue  de  l'Ecole  de  Mes- 
decine ,  N.^  3;  et  à  la  librairie  médico-chirurgicale, 
rue  des  Mathurins ,  N.°  19.. Prix,  5  fr.  ;  et  6  fr.,  franc 
de  port ,  par  la  poste. 
.  Mémoire  ^urif  yoini^semeut;  par  M.  Maingaidi. 
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Brochure  f/^-8.^  de  20  pagé«.  Chez  Gabon  y  Hbraxe, 
me  de  TEcoIe  de  Médecine*  iStS-Prix,  1  fir« 

Dfoui^eaux  Elémens'de  thérapeutique  ^t  de  ma» 
tière  médicale  y  suivis  d*uii  Essai  français  et  hitiii  sar 
Fart  de  formuler ,  et  d'u&  Précis  sur  les  eaox  tohaëralèi 
les  pkis  usitées;  par  J.  L.  Aliberiy  médecin  de  lliôpî- 
tal  Saint-Louis,  etc.  Troisième  édition^  revue ^  corri- 
gée et  augmentée.  Deux  gros  volumes  in^»^  i8i3. 
A  Paris,  chez  Crapart^  Caille  et  RaifieTj  nse  Pavée^ 
Saint-André-des-ArtSy  N.*'  17.  Prix,  i8  ft*.,  et  ai  fr. 
franc  de  port. 

Pronostics  et  Prorrhétiqués  ^Hippocrate jtt&àxBX% 
sur  le  texte  grec ,  d*aprés  la  collation  des  manuscrits  de 
la  bibliothèque  impériale^  avec  une  I^^ertaôon  sur  ces 
manuscrits  et  les  variantes  ;  par  M.  Demercyy  docteof 
en  médecine  de  la  Faculté  dé  Paris  ,  etc.  181 3.  Un  ^^ 
in-iz  de  5oo  pages.  Chez  Crœhardj  libraire^  rue  <le 
TEcole  de  Médecine.  Prix ,  5  fr.,  et  6  £r.  franc  de  pert 

Traité  des  Poisons  tirés  des  règnes  minéral^  végé* 
tal  et  animal,  ou  Texidologie  générale  consîdéTés 
sous  les  rapports  de  la  physiologie ,  de  la  pathologie  et 
de  la  médecine-^légale  ;  M.  P.  Orfila,  natiuraliste  peu* 
sionnaire  d'Espagne ,'  etc.  ;  précédé  du  Rapport  faità  Ift 
classe  des  Sciences  physiques  et  mathématiques  de 
rinstitut  de  France.  Tomes  i  et  3  ;  première  pattî& 
1 8 1 3.  Chez  Crochàrd ,  libraire ,  rue  de  l*Ecoie  àe  Me* 
deci'ne.  Prix,  9  fr.,  et  1 1  fr.  franc  de  port 

Nosographie  philosophique,  oii  la  Méthode  de  l'a- 
iralyse  appliquée  à  la  médecine^  parJPÂ.  Pinely  mem* 
bre  de  Tlnstitut  et  de  la  Légion-d'Honneur, professeur 
k  TEcote  de  Médecine  de  Paris^  etc.  5.*  éditien,~rewe, 
corrigée  et  augmentée.  181 3.  Trois  volumes  //a-8,*avec 
le  portrait  de  rAuteur.  Chbez  Brosson,  libraire,  me 
PÀerre-Samztn^  N*^  9*  P]riX|  ^1  fr.>  et  %jît^  franc  de 
port. 
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Traité  du  pied  considéré  dans  les  animaux  demes^ 

tiques  f  contenant  soii  anâtomie,  ses  difForoiités ,  ses  tna- 

ladies  >  et  dans  lequel  se  trouvent  exposés  les  opérations 

et  le  traitement  de  chaque  affection  y  ainsi  que  ies-diffé* 

rentes  sortes  de  ferrures  qui  leur  sont  applicables^  arec 

figures  ;  par  /•  Giiard ,  directeur-adjoint  ^  professeur  à' 

l'Ecole  Vétérinaire  d' Alfort ,  etc.  i8i3.  //i-8.^  de  a88 

pages  ^  et  six  planches  dévelo|^es.  Chez  Madame  Hùr» 

*  zardy  imprimeur-libraire ,  rue  de  rËperoti,  Prix,  4  ^* 

5o  cent.  ^  et  5  fr.  5o  cent,  franc  de  port. 

Instruciion  pour  irai  ter  sans  attelles  les  fractures 
des  exirémitis  y  principalement  celles  qui  sontcom^ 
pUquées  et  celles  du  col  du  fémur  ^  d- après  la  méthoda» 
inventée  par  M.  Sauters;  avec  la  description  de  noth- 
veaux  instnimens  pour  la  ligature  des  polypes  ;  trsîduc-' 
tion  de  l'allemand  faite  par  le  docteur  May  or ,  chirur^ 
gien  de  l'hospice  cantonal  de  Vaud  ^etc.  Un  voL  i/z-8.® 
A  Paris,  chez  /.  J.  Faschoud^  librare,  rue  Mazarino> 
^    N.^  AI.  Prix  y  3  fr.  Socent.  ^  et  4  fr-  franc  de  port. 

De  V Influence  de  Vémétiifue  sur  Phomme  et  sur  les 
animaux  ;  Mémoire  lu  à  1^  première  classe  de  Hnsti^ 
lut  de  France ,  le  aZ  août  1 8 1 3 ,  par  M.  -Magendie  ; 
'  et  suivi  du  Rapport  fait  à  la  -classe ,  par  MM.  Cut^ieT  , 
Humboldi,  Pinel  et  Peroy.  Brochure  iit-8«^  Cbes 
Crochard  y  libraire.  Prix ,  i  fr.  5o  cent. 

Traité  Médico^philosophique  sur  lé  rire  y  on  le  rire 
'  considéré  dans  ses  rapports  avec  l'étude  physique  et 
morale  y  ou  l'homme  dans  l'état  sain  et  dan^Tétat  ma- 
lade ;  par  Denise-Prudent  'Roy.  Un  vol.  in^.^  d'envi- 
TOD  6oo  pages.  Chez  Crochard,  libraire,  etc.  ;  Roux  y 
librairé^palai^  Royal  y  galerie  de  bdis,  N.^  2tt6.  i8i4«. 
Prix ,  6  fr.  5o  cent. ,  et  8  £r.  5o  cent,  frane  tlie-part 

Essai  d'une  nouvelle  AgrostogrùpMè  y  0U  *Noiu^ 
féaux  genres  de.granUnées ,  av^ea  £gCvûSMpréseiitut 
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les  caractères  de  tous  les  genres  y  par  A.  M.  Palissait 

de^Beauvois  j  membre  de  Tlnstitut^  de  T Athénée  dei 
firts  y  etc.  Un  vol.  in-S.^  de  ^56  pages ,  avec  vingt-oinq 
planches  en  taille-douce  représentant  tous  les  genres 
Récrits  avec  les  détails  ^  grossis  à  la  loupe  ^  des  parties 
cle  la  fructification.  A  Paris  ^  chez  VAuieur,  rue  Saint- 
Louis  au  Marais,  N.^  58  >  chez  Madame  Huzardj  me 
de  TEperon  ;*et  chez  les  principaux  libraii^es.  Prix  ^  1 5  fr. 
IjC  même ,  in^^,  3o  fr. 

Topographie  médicale  du  département  de  la 
Haute-  Garonne  >  etc.  \  par  M.  Sainte  André  y  médecin. 
Un  vol.  m-8." ,  de  Timprimerie  de  /.  Mathieu  JJoubi' 
douse ,  à  Toulouse.  A  Paris  ^  chez  Le  Normant  y  impri- 
meur-libraire y  rue  de  Seine  >  N.^  8  ;  et  chez  Croulle- 
iois  y  rue  des  Mathurins ^  N.^  17.  Prix^  6  fr. ,  et  7  fr. 
5o  cent,  franc  de  port. 

Traité  des  Maladies  chirurgicales  et  des  opérai 
fions  qui  leur  com^iennent  ;  par  M.  le  Baron  Bojrér  y 
membre  de  la  Légion-d'Honneur,  prpfesseurde  chirur- 
^e-pratique  à  la  Faculté  de. Médecine  de  Paris,  chirur- 
gien en  chef -adjoint  de  Thôpital  de  la  Charité  y  membre 
de  plusieurs  Sociétés  savantes  étrangères  et  nationales, 
etc.  Quatre  gros  volumes  inS.^  avec  figures.  1814- 
'A  Paris ^  chez  ï Auteur  y  rue  de  Grenelle,  faubourg 
St.-GermainvN.®  gj  et  chez  Madame  veuve  Migneret^ 
•imprimeur-libraiie ,  rue  du  Dragon ,  N.**  20.  Prix, 
37  fr. ,  et  34  fr-  Franc  de  port. 

JPrccis  sur  Vorigine  des  moui^emens  du  .cœur^  la 
sensibilité,  le  s\^.^[^.  de  la  vie ,  le  principe  vital .  sa  nature, 
ractiondesneris  a<*  Ja  vie  organique  et  animale,  lamyo- 
tilité;parM.  A.  2>(  î^rej,  D.-M.-P.  Brochure  iVï-8.** 
de  68  pages.  Chez  Cr ^( hard y\hvQ\re.  Prix,  i  fr.  5o 
cent. ,  et  1  fr.  75  cent,  franc  de  port. 
^  Tableciu  synoptique  dos  coutumes  sui^*ies  dans  la 
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plupart  des  ci-'devant  proi^inces  de  France  y  à  Fëgard 
des  cas  redhib'itoires  des  animaux;  par  /•  B.  QohieK 
Feuille  i/t-folio  sur  papier  nom-de-Jésus  ^  texte  enca*- 
dré.  A  Lyon^  de  rimprimerie  de  Brunet,  rue  Consort, 
!N.^2i  ;  chez  Lions ^  libraire^  rue  Saint-Dominifjue ; 
et  à  Paris  ^  chez  Madame  Huzard  y  rue  de  FEperoii. 
Prix,  go  cent. ,  et  i  fr.  franc  de  port. 

Instruction  sur  les  moyens  propres  à  prévenir  la 
contagion  ^  et  à  arrêter  les  progrès  des  fièvres  epidé^ 
miques;  publiée  par  ordre  du  Préfet  du  Bas-Jlhin* 
Brochure  in^m  ;  à  Strasbourg  ^  chez  F.  O.  Leurault  p 
rue  des  Juifs,  N.^  33.  1814.  A  Paris,  chez  Foucault  y 
libraire ,  quai  des  Augustins ,  N.®  17.  Prix,  76  cent.,  et 
1  fr.  franc  de  port. 

Ephémérides  de  la  vie  humaine ,  ou  Recherches 
sur  la  révolution  journalière  et  la  périodicité  de  ses  phé- 
nomènes dans  la  santé  et  les  maladies.  Thèse  soutenue 
à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  le  23  avril  1814 ^ 
par  J.  G.  Virey.  A  Paris,  chez  Crochard  et  Gabon  , 
libraires ,  rue  de  l'Ecole  de  Bllédecine.  Prix ,  1  fir.  5o 
cent.,  et  i  fr.  75  cent,  franc  de port^ 

Formulaire  Magistral ,  et  Mémorial  pharmaoeW' 
tique;  recueilli  par  C.  i.  Cadet-de-Gassicourt;  et 
enrichi  de  notes,  par  M.  Pariset,  Seconde  édition.  Un 
volume  1/1-18;  Paris,  1814.  Chez  Gabon,  libraire, 
place  de  l'Ecole  de  Médecine.  Prix,  3  fr.  25  cent.,  et 
4  fr.  franc  de  port. 


AVIS. 

Messieurs  les  Abonnés  sont  invités  à  renoU'^ 
¥eler  leur  abonnement  pour  /es  sia:  derniers 
thois  de  l'année  i8z4>  ^^H^  ^^  veulent  point 
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éprouver  de  retard.  Le  prix  de  ^abonnement 
à  ce  Journal  est  de  tSfr.  pour  Paris,  et  de 
XX  fr.  pour  les  Départemens. 

Cb  Jpvuual  est  composé  de  trois  volamei 
£a-8«<>  par.ao;  chaque  volume  renferme  quatre 
cahiers  au  moins  de  128  pages  chacun. 

On  a^jabonne  chee  Madame  veuve  Migheret, 
Imprimeur,  rue  du  Dragon ,  N.<>  20  y  {sLixhoutg 
Saint*^6ermain  ;  et  chez  Crochard ,  Libraire  ^ 
rue  de  l'Ecole  de  Médecine. 

Tous  les  mémoires  y  observations ,  lettres , 
étc«y  ainsi  que  tous  les  ouvrages  imprimés, 
seront  adressés  1  iranc  de  port ,  chez  Madame 
veuve  Migneret  ^  exclusivement. 

Les  Auteurs  et  Libraires  qui  voudront  fain 
annoncer  des  ouvrages  nouveaux  dans  la 
Journal  de  Médecine ,  sont  priés  d'en  faire 
remettre  deuso  exemplaires  chez  Madame 
veuve  Migneret  seigle ,  avec  le  titre  en  entier , 
et  les  prix  tant  pour  Paris  que  pour  les  dé« 
parteinens.  (Cette  condition  est  de  rigueur.  ) 
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XMPaiMBRXE    -Dt    MADAME    T.*    MIGMBEE{| 

J3.1M  du  Dragon  |  fauboQi^g  Saiat-Gennain  |  N."*  ao. 


T  ABL  E 

ALPHABÉTIQUE  DES  MATIÈRES 


DU    XXX.»    VOLUME. 


A. 

ABCES  par  congestion*  (  Réflexions  sommaires  sur  les) 
Th.  294 

Accoûchemens.  (Nouveaux  élémens  de  la  science  et 
de  Vart  des  )  Extr.  578 

!A.ccouchemens,  (Note  pour  servir  à  Thistoire  des)  Z5g 
lÂction  des  ner£».  (Précis  sur  ï)  Extr.  177^ 

'Affection  cancéreuse  de  la  cuisse  guérie  par  l'amputa- 
tion; 34s 
!Agrostographie  y  (Essai  d'une  noRvelle)  ou  nouveau 
_  genre  des  graminées.  (  Extr.  )  .  84  ' 
'Ailhralgîe.  (  Essai  sur  1')  Th.  91 
Ascite.  (  Dissertation  sur  ï)                                    29a 

B. 

Bandage  nouveau  pour  la  fracture  de  la  clavicule.  TKj 

596 
Bandages  pour  la  fracture  de  la  rotule.  aSo 

Bibliographie.  4^^ 

Blessure  très-grave  accompagnée  de  gangrène;       £<> 

C. 

Cas  redhibitoires  des  animaux*  Extr.  j^  8  u 

3^  a8 
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Cataracte  noire.  (Note  sur  la  )  aoj 

Céphalalgie  guérie  instantanément  par  le  moxa«       107 
Chirurgie  et  médecine.  (  IVopositions  de  )  Th.  3go 

Cœur.  (Précis  sur  l'origine  des  mouvemens  du  )  Extr. 

Constitution  météorologico-médicale  observée  à  Paris, 

pendant  le  premier  semestre  de  Tannée  1814*     5oj 

Coxalgie.  (  Elssai  sur  la  )  Th.  91; 

•  D. 

Dictionnaire  de  médecine-pratique  et  de  chirurgie,  mil 
à  la  portée  de  tout  le  monde ,  etc.  Extr.  356 

Dictionnaire  des  Sciences  Médicales,  g.^  yol.  Extr.    65 

E. 

Eqdurclssement  du  tissu  cellulaire.  (Essai  sur  T)  Tk 

298 

Ephémérides  de  la  vie  humaine.  Extr.  a^ 

Epidémie  Convulsive.  5v 

*£piglotte«  (Mémoire  sur  Tusage  de  F)  dans  la  dégluti' 

tion.  Extr.  77^ 

Evacuations  critiques.  (Considérations  sur  quelques) 
Tk  93 

P. 

Fièvre  éruptîve.  (  Hîstoîfe  d'une)  5 

Fièvre  hectique.  (  Essai  sur  la  )  Th.  89a 

Fièvre  inflammatoire.  (Essai  sur  la  )  Th.  387 

F  ^ore  médicale.  Extr.  383 

Fprceps  (  Sur  l'emploi  du)  dans  le  cas  d  mertîe  de  nut- 
érice*Th.  95 


î  rorme arrondie. (Observations sur k)  1219 

Formulaire  magistral.  Extr.  ^85 

[   Fracture  de  la  cuisse  produite  par  Taction  musculaire. 

336 
Fuz^gus  de  la  dure-mère.  (  Traité  des  )  Extr.  34 

G. 

Gaxigrène  accompagnant  une  blessure  très-grave.  60 
Gaz  intestinaux.  (Recherches  physiologiques  suf  les  y 

Th.  i«6 

Genou.  (  Considérations  générales  sur  les  plaies  de  lar- 

ticulationdu)Th.  190 

GoDoirhée.  (  Considérations  générales  sur  Tidentité  du 

virus  de  la  )  avec  le  virus  syphilitique  9  >  ^  ^9 

Graminées.  (  Nouveaux  genres  des  )  £xtr«  84 

H. 
Hoquet.  (  Dissertation  sur  le)  Th.  sg^r 

1. 

Instrumens  de  gomme  élastique.  (  Note  sur  les  )      1 9& 

L. 
îitbotomie.  (Dissertation  sur  la)  Th.  SgjS 

M. 

^  Maladies  chirurgicales  (  Traité  des  )  et  des  opération* 
qui  leur  conviennent.  Extr.  i63,  263 

Maladies  épizooriques  contagieuses.  (Voies  de  commu- 
nication des)  Extr.  291. 
Maladies  ^ui  ont  régné  dans  les  hôpitaux  d*  An  vers. 

a34 


4ia  Tabu 

Matrice.  (ObsetTatîon  sur  une  rupture  de  )  14^ 

Moxa  appliqué  sur  le  crâne.  107 

Moyens  propres  à  prévenir  la  contagion  des  fièvres  ^h- 
démiques.  Extr.  '  aSS 

My otilité.  (  Précis  sûr  la  )  177 

O. 

Odontalgie.  (  Formule  èôntre  V  )  4^i 

Ouverture  des  cadavres.  (Considérations  médkx>-l^ales 

sur  là  manière  de  procéder  à  F  )  Tfa»  9s 

P. 

Passions^  (  InSuence  de  certaines  )  sur  réconoone  ann 

maie.  - 19? 

Phlegmasie»  cllroniques  de  la  poitrine.  (  Prcqposîtiom 

sur  les  )  Th.  ^3 

Pleurésie.  (  Dissertation  sur  la)  Tb.'  194 

Plique.  (  Considérations  sur  la)  Tb»  ^  296 

,  •«-*  (  Dissertation  sur  la  )  Th.  3g6 

Population  du  département  de  la  Creuse*  m 

R. 

Hage.  (  Dîssertatîon^ur  la  )  Th.  19e 

Béunion  immédiate  de  la  plaie  après  l'amputation.  (Mé- 
moires et  observations  sur  la)  Extr»  368 
Bupture  de  matrice.  j4^ 

S. 

Sensibilité.  (  Précis  sur  la  )  Extrait;  177 

Sirop  de  Cuisinier.  (  Observations  sur  les  bons  effets 

du)  dans  quelques    cas    d  affections  syphilitiques. 

9i  ï29 

Société  Royale  de  Médecine  de  Bordeaux.  (  Lettre 

de  la)  104 


D   £   s      M   A   T   Z    Ê   R    £   S«  4^ 

Staphjlomate.  {De)  Ëxtr.  35o 

Statisti^e  médicale  de  la  ville  de  Paris  >  année  lâxSj 

97 
tamponnement  dans  les  hémorragies  utériifes«  (  Dis- 
sertation sur  le.)  Th.  3g6 
Tissu  cellulaire.  (  Essai  sur  T^ndurcissement  du  )  Th; 

298 

Topographie  médicale  du  département  de  la  Haute-* 

Garonne.  Extr.  i53 

Toulouse.  (  Topographie  médicale  de  la  ville  de }  Extir; 

i53 
Tumeurs  scrophuleuses.  (  Lîniment  contre  les)  i  o3 
Typhus.  (Dissertation  sur  le)  Th.  3gsl 

V. 

Vaccine.  (Société  de)  —  Précis  de  sa  séance  du  16  juil- 
let 1814.  94 

Virus  de  la  gonorrhée;  son  identité  avec  le  virus  syphi- 
litique. g>  1^9 

Vomis^mens  chroniques.  (  Guérison  de  deux)       sno^ 


FZN  BB   Z.A   TaBLB    DÉS   MATxiaES* 


'4H 


T  A   B   Z.  s 


TABLE    DES    AUTEURS. 


Matériaux  pour   la  constitutioci    mëdîcafe. 


DxTLE. 


BsAucHÊNE.  Obseiratîon  sur  une  fracture  de  la 

produite  par  i  action  musculaire.  336 

BioAULT-DE-ViLLiERS.  Notice  sur  D.  Côtugno.       i^S 
BoDsoN.  Observation  sur  une  céphalalgie.  107 

Bourgeois.  (  Réoé  )  Thèse.  ag|6 

BoYER.  (  M.  le  Baron)  Traité  des  maladies  chirui;p' 
cales ,  etc-  Extr.  i63,  afii 

Bais.  Observations  sur  la  forme  arrondie.  219 

BusNOUT.  (  Charles  )  Thèse.  190 

V 

C. 

CADET-DE-CASsicox7RT.  (CL.)  Formukîre  magistral. 

Extr,  ^ 

Caille  AU.  (J.  M.)  Lettre  de  104 

jCuAM BERET.  Trois  extraits.  777^1^385 

—  Partie  de  là  constitution  médicale.  '  607 

—  De  l'analyse  des  Thèses.         g  t  ,  186^  29a ,  387 
Charbonnier.  (  Histoire  d'une  épidémie  convulsive  y 

traduite  de  langlais  par  )  5i 

Chaumeton.  \¥.  P.  ).  Flore  médicale.  Extr.  385 

V     Chome;^  Matériaux  pour  la  constitution  médicale.  307 


DBS      AlTTSVRS.  4^Si 

*—  Deux  extraits.  x  60 ,  a6 1 

tiÏHOTJFFE.  Notice  sur  la  maladie  de  Mayence.  loa 

Ct-AXTDON.  (Vivant)  Thèse.  687 

CoMPAiNG.  (  Nicolas-Alphonse  )  Thèse*  93 

GuRVEiLLER.  Un  extrait.  i53 

Demamgeok.  Observations  traduites  d«  1  allemand.  ao3 
Des  Genette^.  (Le  Baron  )  Notice  sur  Berijamin  Hush, 

3oo 
Despaulx.  (  Pierre  )  Thèse.  297 

Destivéés.  (A.)  Précis  sur  Forigine  des  mouvemens  du 
cœur ,  etc. ,  etc.  Extr.  1 77 

Drogart.  (  g.  p.  )  Thèse.  '  39s 

DuRET,  (  H.  Théodore  )  Thèse^  ^94 

F. 

Fébttrier.  (Note  sur  les  instrumens  de  gbmme  élas-» 
tique  fabriqué^  par  )  1 96 

Fize  AU.  Matériaux  pour  la  constitution  médicale.     307 

Fleurt.  Observations  générales  sto:  les  maladies  qui 
»       ont  régné  dans  les  hôpitaux  d'Anvers.  a34 

FoTHERciLL.  (Samucl)  Histoire  d*ane  épidémie  eonvul- 
sive.  5i 

G. 

Gadowskt.  (Laurent-Justinien)  Thèse.  •  897 

Gaula  Y.  Obs.  sur  une  rupture  de  matrice.  1 40 

Gaultier-db-<3laubry.  (  G.  £•  s.  )  Thèse,  390 

—  Deux  extraits.  177 ,  368 

Gaxtltïer-de-Claitbrt.  cH.)  Un  extrait.  a53 

Gaultier^de-Glaubrt.  (N.)  (Notice noiologique sur} 

IIQ 

Girardin.  (  Nie.  Vinc.  Aug.  )  Thèse.  1 86 

GoHiER.  (  J.  B.  )  Tableau  synoptique  des  coutumes  sui- 

vies  à  regard  des  cas  redhibitoires.  Extr.  1  8j^ 


4x6  T  ▲  B  £  s 

H. 
HoLsa.  Guérison  de  deux  vonissemens  cfaranicpes.  adS 

JouLtiETTON.  Recherches  sur  la  population  du  dëparte- 
ment  de  la  Creuse.  m 

—  Note  pour  servir  à  Thistoire  de  la  médecine.  4^^ 

JoujiDA.  Deux  extraits.  34i  35o 

L. 

Labrousse.  (  François-Aimé  )  Thèse*  3g2 

Labussièiis«  Thèse.  stgS 

Lasseare.  (  J.  g.  )  Thèse.  396 

Louis.  (  ïliscoire  d'une  fièvre  éruptive.  )  S 

M. 

MAOBNniB.  Mémoire  sur  l'usage  de  Fépiglott^  ^Ums  la 
déglutition.  Extr.  y7 

Marc.  Note  adressée  au  rédacteur»  4^r 

Maingavlt.  Un  extrait»  378 

Méalonier.  Thèse.  igo 

Martin.  (  François-Joseph  )  Thèse.  igî 

Maygrier.  (  J.  P.)  Nouveaux  Elémensde  lasoiaace  et 
de  Fart  des  accouchemens»  378 

Mérat.  (  F.  V.  )  Un  extrait.  84 

N.    ■ 
Naucke.  Observation  sur  une  gale  invétérée»  qSI 

P.   . 

Patot-Latôrest.  Fonnuie  contl-e  rodontàigte.       ï|of 
\ 


pAti90T-DE-BEAtrrois.  (A.  M.  F.  J.)  Essai  d'une  iiôta- 

velle  Agrostographie.  Extr.  84 

Pariset.  Formulaire  magistral.  Extr»  fi85 

PoxTGENs.  (  Alexandre  )  Dictionnaire  de  médecine^ta- 

tigue  et  de  chirurgie ,  etc.  /  356 

R. 

Rauschsmbach  y  De  manîfesiîs  in  ofganismo  vii^o  , 
mutatlonibus  usu  Chinœ^etc,  EiXtr»  149 

Renard  ,  de  Châlonâ.  Thèse.  ga 

RiBES. AfFection  cancéreuse  de  la  cuisse  guérie  au  moyen 
de  1  amputation.  ^  34^ 

RiOBÉ.  Note  sur  la  cataracte  noire.  207 

Roncalli  (  Liniment  de  )  contre  lés  tumeurs  âcrôphu- 
leuses.  10$ 

Rongé,  (de)  Description  d'un  bandage  pour  la  fracture 
de  la  rotule.  25o 

Roxrx.  (Phil.  Jos.)  Mémoires  et  Obieryafiôns  sur  la 
réunion  immédiate  de  la  plaie  après  .l'amputation* 
Èxtr.  368 

Rush.  (  Benjamin.  )  (Notice  sur)  Soa 

:   .   ,.    -  S..  r 

Saikt-Anda£.  Topographie  médicale  du  département 

de  la  Haute-Garonne.  Extr,  x53 

Salle.  (Laurent-Marie.)  Th.  194 

SiADEY.  Thèse.  gi 

T. 

Terras.  (  J.  P.  )  Observations  sur  les  bons  effets  do 
sii'op  de  Cuisinier  dans  quelques  cas  d'affections  sy-* 
philitiques.  9 1  <  ^9 

Thérin.  FoyezYiioua^ 


9^8  Tàb£8    des    AiTTEtr&s; 

OCiasûTi  (M.  F.  R.  C.)  Spécimen  inaugurale  de  staphy-- 

lomate.  Extr.  35o 

TiruFiN.  (  P.  J.  F.  )  Dessins  de  la  Flore  médicale.   383 

iTaoccon.  (  J.  a.)  Thèse.  298 

iViLETTE.  (  François-Joseph  )  Thèse.  ags 

[Villeneuve.  Quatre  extraits.  65 ,  279^9  o&S  ^  356 

—  Partie  de  la  constitution  médicale»  307 

—  De  l'analyse  des  Thèses.  9 1 ,  1 86  ^  Sgs ,  887 

—  Des  articles  Variétés.  93  y  195  ,  400 
iViRE Y.  (  J.  G.  )  Thèse.  ^79 
îViAonx.  (  C.  J.  )  Observation  sur  une  pkie  très-grare 

accompagnée  de  gangrène.  60 

^Èjsi%.  (  John  }  Histoire  d'une  épidémie  conyuUnre.  5i 

W. 

wWbnzel.  (Joseph  et  Charies  )  Traité  des  fupgus  de  hr 
dore-mère«  S4 


Fxx     »B8     TabItBS. 


I 


\ 


(<>») 


-\ 


tmmmm 


5» 


ERRATA  (t)  du  TOME  XXX?- 

m 

Page  1 12  ^  ligne  4  9  &pr^s  le  mot  ressources ^  suppritncSi 

laTÎrgule^  et  au  lieu  de  peut ,  lisez  pour. 
Ligne  b  y  après  le  mot  manquent,  substituez  au  point  et 

et  à  la  virgule  9  une  simple  virgule. 
Ligne  7  9  après  le  mot  mœurs  ,  il  faut  un  point  et  une  vir* 

gule  au  lieu  d^une  simple  virgule. 

Dans  tout  le  reste  du  mémoire  les  expressions  numéri- 
ques sont  séparées  en  trancbes  par  une  virgule  y  ce.  qui  fe^ 
rait  croire  que  les  nombres  qui  viennent  après  la  virgule  f 
expriment  des  fractions  décimales  j  cela  n'est  point  et  n^ 
peut  être  ainsi  y  à  Pexception  néanmoins  des  tables  des 
pages  laa  et  i25,  dans  lesquelles  la  dernière  colonne  seu* 
lement  exprime  des  fractions  décimales  5  et  de  la  4**  lîgns 
de  la  page  1 18  ^  où  le  nombre  3y5o  doit  rester  tel  qu'il  est  ; 
de  la  6.*  ligne  de  la  même  page  où  le  nombre  3,73  doit 
aussi  rester  tel  qu'il  est.  De  la  11.*  et  I2.*  ligne  de  la 
même  page  y  où  les  nombres  39 ,  4^  ^^  ^994  doivent  rester 
tels  qu'ils  sont  ;  de  la  i3.^  ligne  de  la  page  1 19  ^  où  le 
noihbre  i.i3y5o  doit  rester  tel  qu'il  est }  et  de  la  3o.*  ligne 
de  la  même  page^  où  le  nombre  4»^^  ^^^^  rester  tel 
qu'il  est  ^  et  de  quelques  autres  lignes  où  le  sens  désigne 
suffisamment  les  expressions  numériques  affectées  de 
décimales.  La  virgule  doit  donc  être  effacée  par-tout 
ailleurs. 

Page  1 14  9  ligne  1  ,  au  lieu  de  a38oo,  lisez  a38ooo. 
Psge  117,  ligne  4  >  ^^  ^^^^  de  1247  >  lisez  1 347- 


(1)  n  est  trèt-essentiel  de  consnlter  cet  errétta  a?ant  de  lire  le 
Mémoire  de  M.  JoulUtUon,  sur  la  population  du  départtment  de  la 
Creuse. 
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